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ABSTRAK 
 
Dewi Murni Pratiwi (14.12.21.012), Konseling Kelompok dalam 
Menumbuhkan Aktualisasi Diri pada Penyandang Disabilitasi Daksa Akibat 
diBalai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa Prof. Dr. Soeharso Surakarta. 
Jurusan Bimbingan dan Konseling Islam, Fakultas Ushuluddin dan Dakwah, 
Institut Agama Islam Negeri Surakarta, bulan Juni 2018. 
 
 Penelitian ini dilatarbelakangi adanya gangguan psikologi yang dialami 
seseorang dengan kecacatan fisik yang akibat kecelakaan lalu lintas Bagi korban, 
kejadian tersebut  menimbulkan trauma fisik dan nonfisik (psikologis) Gangguan 
psikologis berupa gangguan stress, yang merupakan sindrom kecemasan yang 
dapat timbul setelah seseorang melihat, mendengar, atau mengalami suatu 
kejadian trauma yang hebat dan atau kejadian yang mengancam kehidupannya, 
yang kemudian mengakibatkan aktualisasi diri dalam kehidupan sosial terhenti. 
Tujuan penelitian ini adalah untuk mendeskripsikan tentang konseling kelompok 
dalam menumbuhkan aktualisasi diri pada penyandang disabilitas daksa akibat 
kecelakaan. 
Penelitian ini menggunakan metode kualitatif  deskriptif dengan tujuan  
penelitian yang bermaksud untuk memahami fenomena tentang apa yang 
dialamoleh subjek penelitian. Subjek penelitian ini ada 4 orang yang menjadi 
pembimbing kegiatan konseling kelompok. Teknik pengumpulan data 
menggunakan wawancara, observasi dan dokumentasi. Metode analisis data yang 
digunakan dalam penelitian ini adalah pengumpulan data, reduksi data, penyajian 
data dan penarikan kesimpulan sedangkan keabsahan data menggunakan metode 
triangulasi sumber. 
 Hasil penelitian menunjukan bahwa, gambaran pelaksanaan konseling 
kelompok yang terdapat di BBRSSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta, dilakukan 
melalui assesmen awal sebagai bentuk identifikasi, kemudian tahap transisi, tahap 
kegiatan atau inti terakhir dari kegiatan konseling kelompok yang dilaksanakan 
dalam upaya menumbuhkan aktualisasi diri para penyandang disabilitas daksa. 
Adapun wujud aktualisasi diri yang mereka tampakkan dengan diadakannya 
konseling kelompok  adalah  mampunya mereka bersosialisasi dengan baik 
sesama penyandang disabilitas daksa, saling mendorong dengan tangan terbuka 
dan bersedia terjunkan langsung sebagai pelaku dari permasalahan yang dialami 
sampai pada tahap pemecahan masalah. Dari hal tersebut menunjukan bahwa, 
meskipun penyandang disabilitas daksa di BBRSSBD Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta sebagian besar merasa kurang percaya diri dengan keterbatasan yang 
mereka miliki sekarang tetapi mereka mampu menerima dirinya sendiri dan saling 
mendorong untuk terus berkembang dengan potensi yang mereka miliki masing-
masing.  
Kata kunci : konseling kelompok, aktualisasi diri, disabilitas daksa 
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TATA TERTIB PENERIMA MANFAAT 
 
 
1. Penerima manfaat wajib mengunakan pakaian sragam sesuai dengan 
ketentuan yang berlaku serta rapid an sopan (bagi pria tidak dibenarkan 
memakai celana pendek dan kaos oblong, dan wajib dating / masuk 
ruangan sesuai jam yang telah ditentukan (08.00). Dan istirahat atau 
pulang sesuai waktu yang ditetapkan. 
2. Berdo’a sebelum dan sesudah mengikuti bimbingan ketrampilan dengan 
di[impin oleh salah seorang penerima manfaat. 
3. Penerima manfaat wajib menjaga dan merawat kebersihan peralatan dan 
fasilitas yang dipakai. 
4. Penerima manfaat wajib menjaga ketenangan, kenyamanan dan keamanan 
diruang belajar. 
5. Penerima manfaat dilarang meninggalkan ruang belajar tanpa seijin 
Pembimbing ketrampilan. 
6. Penerima manfaat dilarang mengaktifkan HP diruang belajar. 
7. Penrima manfaat dilarang merokok, minum dan makan diruang belajar. 
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PEDOMAN WAWANCARA 
 
Pedoman Wawancara Kepala Seksi Advokasi Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina 
Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta 
1. Bagaimana sejarah berdirinya Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta? 
2. Apa saja tujuan, visi & misi Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta? 
3. Apa saja tugas pokok dan fungsi Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta? 
4.  Bagaimana proses pelaksanaan dan  bentuk-bentuk pelaksanaan konseling 
kelompok di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. 
Dr. Soeharso Surakarta? 
5. Apa tujuan kegiatan dalam konseling kelompok di Balai Besar Rehabilitasi 
Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta? 
6. Apa semua PM mengikuti kegiatan dalam konseling kelompok di Balai 
Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta? 
7. Apa saja kekuatan atau dukungan pelayanan dalam rehabilitasi di Balai 
Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta? 
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Pedoman Wawancara dengan Penyandang Disabilitas Daksa Penerima Manfaat 
1. Apa yang di maksud konseling kelompok dalam menumbuhkan aktualisasi 
diri di Balai Besar Rehabilitasi Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta? 
2. Apa saja pelaksanaan kegiatan dalam konseling kelompok dalam 
menumbuhkan aktualisasi diri  dan bagaimana pelaksanaannya di Balai 
Besar Rehabilitasi Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta? 
3. Apakah pada saat pelaksanaan konseling kelompok dalam menumbuhkan 
aktualisasi diri dilakukan anda dapat mengikuti pelaksanaan tersebut dengan 
baik dan kegaitan apa saja yang anda ikuti di Balai Besar Rehabilitasi Bina 
Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta? 
4. Apakah dengan pelaksanaan konseling kelompok dalam menumbuhkan 
aktualisasi diri memberikan dampak bagi anda, lalu seperti apa dampaknya 
pada diri anda? 
5. Apa harapan atau keinginan anda setelah keluar dari Balai Besar Rehabilitasi 
Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta? 
6. Bagaimana komunikasi pekerja sosial dengan penerima manfaat (PM) di 
Balai Besar Rehabilitasi Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta? 
7. Bagaimana pekerja sosial dalam menyampaikan materi ke penerima manfaat 
dalam kegiatan konseling kelompok dalam menumbuhkan aktualisasi diri di 
Balai Besar Rehabilitasi Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta? 
8. Apakah ada hambatan atau kesulitan dalam mengikuti kegiatan konseling 
kelompok dalam menumbuhkan aktualisasi diri selama ini di Balai Besar 
Rehabilitasi Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta? 
9. Apakah dengan kegiatan konseling kelompok dalam menumbuhkan 
aktualisasi diri di balai dapat memberikan perubahaan pada penerima 
manfaat, contohnya pada diri anda sendiri? 
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BAB I 
PENDAHULUAN 
 
A. Latar Belakang Masalah 
Manusia  sebagai  makhluk   hidup,  merupakan  makhluk   yang 
dinamik, dalam pengertian bahwa  manusia   dapat  mengalami perubahan-
perubahan, baik baik perubahan dalam segi fisiologis maupun psikologis, 
(Wagito, 1989:43). Dalam perjalanan hidup di dunia, manusia menjalani 
tiga keadaan penting:  sehat, sakit, atau  mati. Kehidupan itu sendiri selalu 
diwarnai  oleh hal-hal yang saling bertentangan,  yang  saling  berganti  
mengisi  hidup  ini tanpa pernah kosong sedikit pun. Sehat dan  sakit 
merupakan warna  dan  rona  abadi yang selalu meleket dalam diri 
manusia selama dia masih hidup. (Tadjudin, 2010:87) 
Tuna daksa adalah penderita kelainan fisik, khususnya anggota 
badan, seperti tangan, kaki, atau bentuk tubuh. Penyimpangan 
perkembangan terjadi pada ukuran, bentuk, atau kondisi lainnya 
(Geniofam, 2010: 21). Sebenarnya, secara umum mereka memiliki 
peluang yang sama untuk melakukan aktualisasi diri. Namun, karena 
lingkungan kurang mempercayai kemampuannya, terlalu menaruh rasa 
iba, maka penyandang disabilitas daksa sedikit memiliki hambatan 
psikologis, seperti rendahnya aktualisasi diri dan tertanggung pada orang 
lain. Akibatnya, penampilan dan keberadaan mereka di kehidupan umum 
kurang diperhitungkan. Oleh karena itu, perlakuan yang selama ini 
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menganggap penderita disabilitas daksa adalah orang yang tidak mampu 
memenuhi kebutuhan untuk hidup perlu ditinjau lagi. 
Disabilitas daksa merupakan ketidak mampuan anggota tubuh 
untuk melaksanakan fungsinya secara normal akibat luka, penyakit atau 
pertumbuhan yang kurang sempurna, sehingga mengakibatkan ganggunan 
pada mobilitas untuk melakukan peran fungsi sosial dalam masyarakat 
yang dapat dinilai orang lain tidak berguna dan dapat merendahkan 
kemampuan dalam keterbatasan fisik. 
Kecacatan  fisik  baik   yang   dibawa  sejak  lahir   maupun  oleh 
berbagai  sebab traumatik  mengalami  keadaan yang  hampir   sama 
seperti keterbatasan mobilitas dalam kesehariannya, Kondisi 
psikososialnya yang menghambat kehidupan sosialnya, bahkan sering juga 
menjadi penghambat perkembangan intelektualitas dan kekaryaan. Dalam 
keadaan sakit seseorang selain mengeluhkan penderitaan  fisiknya  juga   
biasanya  disertai,  dengan  gangguan  jiwa dengan gejala  ringan  seperti 
stress sampai tingkat  yang  lebih  berat, (Tadjudin, 2010:88) Setelah 
diagnosis kecacatan fisik, kecemasan merupakan  respon  yang   umum   
terjadi. Kecemasan  dapat mempengaruhi fungsi kesehatan. Kondisi fisik  
dapat menjadi lebih buruk jika seseorang memiliki  kecemasan yang  
berlebihan, (Aliah B,2008:470) Penyandang disabilitas daksa   merupakan  
kondisi dimana individu yang memiliki gangguan gerak  yang  disebabkan 
kelainan neuro-muskular dan  struktur tulang  yang  bersifat bawaan, sakit 
atau akibat   kecelakaan,  termasuk  celebral  plasy,  amputasi,  polio,  dan 
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lumpuh.  Tingkat  gangguan pada disabilitas daksa adalah ringan  yaitu 
memiliki  keterbatasan dalam melaksakan aktivitas fisik tetapi  masih 
dapat ditingkatkan melalui  terapi, sedang yang  memiliki keterbatasan 
motorik  dan mengalami gangguan koordinasi sensorik berat  yaitu 
memiliki  keterbatasan total  dalam  gerakan fisik  dan  tidak  mampu 
mengontrol gerakan fisik. Salah  satu penyebab terjadinya disabilitas daksa  
adalah   terjadinya   kecelakaan,  baik   kecelakaan   lalu   lintas maupun 
kecelakaan dalam bekerja atau  beraktivitas sehari-hari. 
(http://www.ncptsd.Va.Gov/facts/disasters/fs_self_care_disaater.html) 
Kecelakaan lalu lintas merupakan suatu kejadian traumatis yang 
tidak  hanya  menimbulkan trauma fisik bagi  yang  mengalami, tetapi juga 
memicu terjadinya gangguan psikologis berupa gangguan stres 
pascatrauma atau Post Traumatic Stress Disorder (PTSD). Post Traumatic 
Stress  Disorder (PTSD)  merupakan sindrom  kecemasan yang dapat 
timbul setelah seseorang melihat, mendengar, atau mengalami suatu 
kejadian trauma yang hebat dan  atau  kejadian yang mengancam 
kehidupannya.(http://www.ncptsd.Va.Gov/facts/disasters/fs_self_care_dis
aater.html) 
Kecelakaan yang menimbulkan luka berat secara psikologis dapat 
membekas secara mendalam dalam fikiran maupun perasaan korban yang  
terlibat.  Disamping itu ,  korban  mungkin  juga  akan  mengalami trauma. 
Emosi korban  kecelakaan lalu lintas terguncang ketika mendengar 
benturan yang  keras, merasakan seluruh tubuhnya sakit, Ketika  melihat  
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luka fisik yang dialami, melihat  korban  lain meningal atau   mengalami  
luka   fisik  yang   berat,  membawa suasana  lebih mencekam. Hal  ini  
dapat  membuat  korban   panik  dan   ketakutan. Semua peristiwa tersebut 
dapat terekam dalam otak, kengerian pun dapat terekam dan  trauma dapat 
terus berulang.  
Dari uraiaian di atas dapat disimpulkan bahwa dampak  psikologis 
dari kecelakaan lalu lintas, pemahamannya maupun upaya 
penangananannya  perhatian  yang  diberikan   kepada  korban kecelakaan 
lalu lintas lebih bisa menerima kondisinya. Orang yang menderita cacat 
tubuh  tidak selalu dipenuhi  dengan kekurangan-kekurangan,  tetapi   
mereka  juga   mempunyai  potensi-potensi  yang dapat  memberikan  nilai  
lebih. Penyandang disabilitas  sebenarnya tidak   senang  menggantungkan  
hidupnya pada orang lain, ingin mandiri dan juga ingin 
mengaktualisasikan diri meskipun mempunyai keterbatasan-keterbatasan 
fisik. Mereka  juga  ingin mengembangkan keterampilan yang sesuai 
dengan kelainannya sehingga dapat mencari nafkah untuk hidupnya 
sendiri dan keluarganya. 
Manusia dalam pandangan islam merupakan satu-satunya  
makhluk ciptaan Allah SWT yang paling sempurna dengan segala  
kemampuan  dan dengan segala keindahan serta mempunyai derajat paling 
tinggi. Keindahan  manusia  berpangkal  pada diri manusia  itu  sendiri, 
Diri manusia memang indah baik fisiknya, maupun dasar-dasar mental dan 
kemampuannya (prayitno, 2009:9).  Setiap  manusia pasti menginginkan  
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lahir  di dunia   dengan keadaan  yang  sempurna,  akan tetapi Allah  SWT 
selalu  memberikan  kelebihan  dibalik ketidaksempurnaan manusia  
secara fisik. Dengan ketidak sempurnaan tersebut Allah telah  memberikan 
bakat dan  potensi yang dapat dikembangkan oleh manusia melalui 
kemampuan rohani. Kemampuan rohani yang dimaksud adalah akal 
pikiran, hati nurani, penglihatan dan pendengaran. 
Dalam hal kehidupan kesempurnaan fisik manusia perlu untuk 
sekali mensyukuri   segala   kelebihan   dan kekurangan Allah SWT 
dengan   penuh keikhlasan, firman Allah SWT dalam QS. Ibrahim ayat 7 
yang berbunyi: 
 ُْتُْرَكَش نِئَل ْمُكُّبَر َنَّذَأَت ْذِإَو  ديِدَشَل ِبِاَذَع َّنِإ ُْتُْرَفَك نِئَلَو ْمُكَّنَدِيزََلَ 
Artinya : Dan (ingatlah juga), tatkala tuhanmu memaklumkan; 
“sesungguhnya   jika   kamu    bersyukur,   pasti   kami    akan menambah 
(nikmat)   kepadamu, dan  jika kamu  mengingkari (nikmat-ku), maka  
sesungguhnya azab-ku sangat pedih.” 
 
Dari ayat di atas dijelaskan bahwa setiap manusia telah  diberikan 
kenikmatan oleh  Allah SWT, Apabila mereka pandai bersyukur atas 
segala. Keterbatasan fisik bukan mejadi penghalang untuk maju dan 
menunjukan kemampuan dan relasi sosial. Kondisi ini yang didalam pasca 
disabilitas daksa akibat kecelakaan lalu lintas di BBRSBD 
Prof.Dr.Soeharso Surakarta. Bagi  para penyandang disabilitas daksa yang  
memiliki  keterbatasan fisik atau  penyandang disabilitas, yang mampu 
menerima segala kekurangan dengan  penuh   rasa  ikhlas,  Allah  SWT  
pasti  akan   mempermudah mereka dalam menjalankan aktifiitas dalam 
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kehidupan. Meskipun terbatas secra fisik, namun sempurna secara akal, 
pikiran dan batinnya. Nurihsan  (2006:  24)  memberikan  penjelasan  
tentang konseling   kelompok   merupakan  bantuan  kepada  individu   
dalam situasi kelompok yang  bersifat pencegahan dan  penyembuhan, 
serta diarahkan pada pemberian kemudahan dalam perkembangan dan 
pertumbuhannya.  
Balai Besar Rehabilitasi  Sosial  Bina Daksa  “Prof.  Dr. Soeharso” 
Surakarta  merupakan lembaga pemerintah  yang  memberikan pelayanan  
rehabilitasi  kepada orang   dengan kecacatan  tubuh   agar mereka dapat 
hidup  dengan layak  ditengah – tengah masyarakat. Dipanti social ini 
ketidakmampuan anggota tubuh untuk melaksanakan fungsinya 
disebabkan oleh  berkurangnya kemampuan anggota tubuh untuk  
melaksanakan fungsi secara normal  akibat  luka, penyakit, atau 
pertumbuhan yang tidak sempurna sehingga untuk kepentingan 
pembelajarannya perlu layanan khusus. 
Berdasarkan  hasil  studi  pendahuluan  di  BBRSBD PROF.  DR. 
Soeharso Surakarta selama  bulan  Januari  2018  sampai  dengan Juli 2018 
terhadap 10 pasien   post  kecelakaan  penyandang disabilitas daksa 
terdapat 6 kasus aktualisasi diri (Post Traumatic Stress Disorder/PTSD). 
Peneliti  juga  didapatkan bahwa pengelolaan keluhan psikologis pada 
pasien akibat kecelakaan  lalu  lintas di BBRSBD PROF. DR. Soeharso 
Surakarta. Sangatlah  belum menjadi  prioritas  penanganan.  Konseling 
kelompok menurut Pauline  Harrison yang  dikutip oleh Edi Kurnanto  
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adalah konseling yang  terdiri  4-8 konseli yang  bertemu konselor dalam 
prosesnya konseling kelompok dapat membicarakan beberapa masalah, 
seperti kemampuan dalam membangun hubungan dan  komunikasi,  
pengembangan harga diri,  dan  ketrampilan- ketrampilan dalam mengatasi 
masalah. Sedangkan menurut Juantika Nurihsan yang  dikutip oleh Edi 
Kurnato  menyatakan bahwa konseling kelompok   yang    bersifat   
pencegahan   dan    penyembuhan,   serta diarahkan pemberian kemudahan 
dalam perkembangan dan pertumbuhannya. (Kurnanto, 2003:7). 
Konseling kelompok adalah pemberian bantuan dengan 
memanfaatkan suasana kelompok untuk membantu, memberi umpan balik 
(feedback) dan pengalaman belajar  (Latipun, 2001: 147). 
Adapun Prayitno memberikan rumusan tentang konseling   
kelompok adalah  memberikan  bantuan  melalui   interaksi  sosial  klian  
sesuai dengan setiap kebutuhan individu anggota kelompok (Prayitno, 
2004:307). 
Dengan demikian konseling  kelompok  adalah psoses pemberian  
bantuan  dan   informasi  dalam  suasana kelompok  yang bersifat 
pencegahan, penyembuhan sesuai dengan kebutuhan setiap individu 
anggota kelompok. 
Maslow (dalam Hjele  dan  Ziegler, 1992  : 98)  menggambarkan 
orang   yang  beraktualisasi  diri sebagai  orang   yang  berhasrat untuk 
menadi segala sesuatu yang  dia mampu. Aktualisasi diri tidak  hanya 
merupakan kreasi dan  karya-karya berdasarkan bakat-bakat khusus 
8 
 
(seperti karya-karya artisti) Semua orang   dapat mengaktualiasasikan  
dirinya  dengan jalan  berbuat baik  sesuai  apa yang mereka   lakukan     
dengan demikian bentuk khusus   dari aktualiasasi  diri   ini berbeda-beda 
pada  setiap orang. Hal ini dikarenakan adanya perbedaaan-perbedaan 
yang memberiarah bagi bentuk aktualisasi diri itu sendiri. Penyandang 
cacat tubuh  yang dapat mengaktualisasikan diri dengan segala potensinya 
akan  menjadikan mereka merasa  puas  batinnya,  karena  potensi-
potensinnya  dapat tersalurkan. Jika kebutuhan untuk beraktualisasi diri 
tidak dapat diwujudkan maka  penyandang disabilitas akan  mengalami 
ketidakpuasan batin, terjadi konflik dalam dirinya karena potensi-potensi 
yang ada   hanya   terpendam dan  tidak  berkembang,  Bahkan   akan   
dapat menyebabkan  hilangnya  keinginan  untuk  hidup  dan  dapat 
mengakibatkan kematian.  
Menumbuhkan aktualisasi diri pada penyandang disabilitas melalui 
konseling kelompok. Penyandang disabilitas akibat  kecelakaan dengan 
konseling kelompok  adalah  penyandang  disabilitas  akibat   kecelakaan  
akan menerima  kondisi  yang  tidak  sempurna dengan puas,  dapat 
memahami  kelebihan  dan   kekurangan,  tidak   ada   penyesalan,  dan 
dapat menjalani hidup dengan baik. 
Rogers (dalam Schult, 1994:89) percaya bahwa kecenderungan 
aktualisasi diri ditemukan pada semua akhluk yang hidup. Vallet 
(1995:99)  juga   menyatakan  bahwa  setiap  orang,  termasuk  orang cacat 
memilikli kecenderungan aktualisasi diri untuk mengembangkan seluruh 
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potensinya. Kecenderungan aktualisasi diri merupakan suatu tenaga 
pendorong guna  meningkatkan pematang dan  pertumbuhan baik 
fisiologis maupun psikologis. Vallet menambahkan bahwa aktualisasi   diri  
dimulai   dengan  menerima   diri  apa   adanya   serta mendambakan untuk 
menjadi bijaksana. 
Maslow (dalam Hjelle dan Ziegler, 1992:108) mengatakan bahwa 
bentuk  khusus aktualisasi diri tiap orang berbeda-beda, hal ini 
dikarenakan  adanya  perbedaan-perbedaan  individual  yang  member arah  
bagio  bentuk  aktualisasi diri itu sendiri. Cirrey (1995:122) mengatakan  
bahwa  manusia  itu  unik,  dalam  arti  bahwa  manusia selalu  berusaha 
untuk  menemukan  tujuan   hidup  dan  menciptakan nilai-nilai yang akan 
memberikan makna bagi kehidupan. 
Dari adanya permasalahan-permasalahan yang telah diuraikan 
penulis tertarik untuk mengadakan   penelitian   dengan  judul   “konseling 
kelompok  dalam menumbuhkan aktualisasi diri pada penyandang 
disabilitas  akibat kecelakaan DI BBRSBD PROF.DR. SOEHARSO 
SURAKARTA  “ 
 
B. Identifikasi Masalah 
Berdasarkan latar belakang masalah di atas maka dapat dirumuskan 
identifiksi sebagai berikut : 
1. Kecelakaan lalu lintas yang dapat menimbulkan trauma fisik dan  
nonfisik, bagi korban. 
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2. Penyandang  disabilitas   akibat    kecelakaan   sebagian besar belum  
biasa menerima keadaan dirinya. 
3. Sebagian besar penyandang disabilitas akibat  kecelakaan belum 
mengetahui bagaimana cara  untuk menumbuhkan aktualisasi diri 
mereka dalam bentuk  yang lebih positif. 
4. Penyandang disabilitas akibat  kecelakaan memiliki sifat kurang  
percaya diri, malu, mudah putus asa, mudah tersinggung, dan lain 
sebagainya kondisi ini menyebabkan aktualisasi diri yang hendak 
dilakukan akan terhambat. 
5. Perlu dilaksanakan konseling kelompok dalam menumbuhkan 
aktualisasi diri pada PM akibat  kecelakaan. 
 
C. Batasan Masalah 
Batasan masalah dalam penelitian ini  adalah konseling kelompok 
dalam menumbuhkan  aktualiasasi  diri  pada  penyandang  disabilitas  
daksa. 
 
D. Rumusan Masalah 
Berdasarkan latar belakang di atas rumusan masalah dalam 
penelitian ini adalah, “Bagaimana gambaran pelaksanaan konseling 
kelompok dalam menumbuhkan  aktualisasi  diri  pada  penyandang  
disabilitas  tuna daksa akibat  kecelakaan di BBRSBD Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta”? 
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E. Tujuan Penelitian 
Berdasarkan rumusan masalah di atas, tujuan  dari penelitian ini 
adalah untuk mendeskripsikan pelaksanaan konseling kelompok dalam 
menumbuhkan aktualisasi diri pada penyandang disabilitas daksa akibat  
kecelakaan di BBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta. 
 
F. Manfaat Penelitian 
1. Manfaat Teoritis 
Secara teoritis, penelitian ini dapat memperkaya khasanah 
keilmuan bagi ilmu konseling khususnya dalam memberikan dan 
pemahaman tentang konseling kelompok dalam menumbuhkan 
aktualiasasi diri pada disabilitas daksa akibat kecelakaan diBBRSBD 
Prof. Dr. Soeharso Surakarta. Sehingga dapat menjadi rujukan 
terkusus untuk bimbingan dan konseling islam dan diharapkan 
memberikan informasi kepada baik dosen, praktisi maupun mahasiswa 
sebagai bahan pembelajaran. 
2. Manfaat Praktis 
a. Bagi subjek penelitian, dapat digunakan sebagai referensi tentang 
konseling  kelompok  dalam  menumbuhkan aktualiasasi diri 
subjek. 
b. Bagi lembaga, dapat memberikan gambaran yang lebih  mengenai 
(PM ) penerima manfaat, terutama mengenai aktuasisasian diri. 
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BAB II 
LANDASAN TEORI 
 
A. Tinjauan Pustaka 
1. Konseling kelompok 
a. Pengertian konseling kelompok  
Menurut Juntika Nurihsan (Kurnanto, 2013: 7) konseling 
kelompok adalah suatu bantuan kepada individu dalam situasi 
kelompok yang bersifat pencegahan dan penyembuhan serta diarahkan 
pada pemberian kemudahan dalam perkembangan dan 
pertumbuhannya. 
Menurut Gazda (Kurnanto, 2013: 8) menjelaskan bahwa konseling 
kelompok merupakan suatu proses interpersonal yang dinamis yang 
memusatkan pada usaha dalam berpikir dan tingkah laku serta 
melibatkan pada fungsi-fungsi terapi yang dimungkinkan, serta 
berorientasi pada kenyataan-kenyataan, membersihkan jiwa, saling 
percaya mempercayai, pemeliharaan, pengertian, penerimaan dan 
bantuan. Fungsi-fungsi dari terapi itu diciptakan dan dipelihara dalam 
wadah kelompok kecil melalui sumbangan perorangan dalam anggota 
kelompok sebaya dan konselor.  
Konseli-konseli dalam anggota-anggota kelompok adalah individu 
normal yang mempunyai berbagai masalah yang tidak memerlukan 
penanganan perubahan kepribadian lebih lanjut. Konseli-konseli 
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konseling kelompok menggunakan interaksi kelompok untuk 
meningkatkan pengertian dan penerimaan terhadap nlai-nilai dan 
tujuan-tujuan tertentu dan untuk mempelajari atau menghilangkan 
sikap-sikap serta perilaku tertentu.  
Konseling kelompok pada hakikatnya adalah suatu proses antara 
pribadi yang dinamis, terpusat pada pikiran dan perilaku yang didasari, 
dibina dalam suatu kelompok kecil mengungkapkan diri kepada semua 
anggota dan konselor, dimana komunikasi antara pribadi tersebut dapat 
dimanfaatkan untuk meningkatkan pemahaman dan penerimaan diri 
terhadap nilai-nilai kehidupan dan segala tujuan hidup serta belajar 
perilaku tertentu ke arah yang lebih baik dari sebelumnya.  
Berdasarkan pengertian di atas konseling kelompok adalah suatu 
bantuan yang diberikan oleh konselor kepada individu untuk mengatasi 
suatu masalah yang dihadapinya dalam situasi kelompok, dengan 
tujuan klien melakukan perubahan tingkah laku dan penyesuaian diri. 
b. Fungsi layanan konseling kelompok 
 (Edi Kurnato, (2013: 9), menjelaskan fungsi konseling kelompok,  
yaitu: 
1) Fungsi layanan kuratif, yaitu layanan yang diarahkan untuk 
mengatasi  persoalan yang dialami individu. 
2) Fungsi layanan preventif, yaitu layanan konseling yang diarahkan 
untuk mencegah terjadinya persoalan pada diri individu.  
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Juntika Nurihsan (Edi Kurnato, 2013: 9) mengatakan bahwa 
konseling kelompok bersifat pencegahan, dalam arti bahwa individu 
yang dibantu mempunyai kemampuan normal atau berfungsi secara 
wajar di masyarakat, tetapi memiliki beberapa kelemahan dalam 
kehidupannya sehingga mengganggu kelancaran berkomunikasi 
dengan orang lain.  
Sedangkan, konseling kelompok bersifat penyembuh dalam 
pengertian membantu individu untuk dapat keluar dari persoalan yang 
dialaminya dengan cara memberikan kesempatan, dorongan, juga 
pengarahan kepada individu untuk mengubah sikap dan perilakunya 
agar selaras dengan lingkungannya. Hal ini berarti penyembuhan yang 
dimaksud adalah penyembuhan bukan persepsi pada individu yang 
sakit, karena pada prinsipnya, obyek konseling adalah individu yang 
normal, bukan individu yang sakit secara psikologis. 
c. Tujuan konseling kelompok 
Menurut Winkel (Kurnanto, 2013: 10-11) konseling kelompok 
dilakukan dengan beberapa tujuan yaitu: 
1) Masing-masing anggota memahami dirinya dengan baik dan 
menemukan dirinya sendiri. Berdasarkan pemahaman diri itu dia 
lebih bisa menerima dirinya sendiri dan lebih terbuka dan lebih 
terbuka terhadap aspek-aspek positif dalam kepribadiannya. 
2) Para anggota kelompok mengembangkan kemampuan 
berkomunikasi satu sama lain sehingga mereka dapat saling 
15 
 
memberikan bantuan dalam menyelesaikan tugas-tugas 
perkembangan yang khas pada fase perkembangan mereka. 
3) Para anggota kelompok memperoleh kemampuan pengatur dirinya 
sendiri dan mengarahkan hidupnya sendiri, mula-mula dalam 
kontra antara pribadi di dalam kelompok dan kemudian juga dalam 
kehidupan sehari-hari di luar kehidupan kelompoknya. 
4) Para anggota kelompok menjadi lebih peka terhadap kebutuhan 
orang lain dan lebih mampu menghayati perasaan orang lain. 
Kepekaan dan penghayatan ini akan lebih membuat mereka lebih 
sensitif juga terhadap kebutuhan-kebutuhan dan perasaan-perasaan 
sendiri. 
5) Masing-masing anggota kelompok menetapkan suatu sasaran yang 
ingin mereka capai, yang diwujudkan dalam sikap dan perilaku 
yang lebih konstruktif. 
6) Para anggota kelompok lebih berani melangkah maju dan 
menerima resiko yang wajar dalam bertindak, dari pada tinggal 
diam dan tidak berbuat apa-apa. 
7) Para anggota kelompok lebih menyadari dan menghayati makna 
dan kehidupan manusia sebagai kehidupan bersama, yang 
mengandung tuntutan menerima orang lain dan harapan akan 
diterima orang lain. 
8) Masing-masing anggota kelompok semakin menyadari bahwa hal-
hal yang memprihatinkan bagi dirinya sendiri kerap juga 
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menimbulkan rasa prihatin dalam hati orang lain. Dengan demikian 
dia tidak merasa terisolir, atau seolah-olah hanya dia yang 
mengalami hal ini dan itu. 
9) Para anggota kelompok belajar berkomunikasi dengan anggota-
anggota lain secara terbuka,dengan saling menghargai dan 
menaruh perhatian. Pengalaman bahwa komunikasi demikian 
dimungkinkan akan membawa dampak positif dalam kehidupan 
dengan orang-orang yang dekat di kemudian hari. 
d. Tahap pelaksanaan konseling kelompok 
(Prayitno, 2017: 53-58) Pada umumnya ada empat tahap dalam 
pelaksanaaan konseling kelompok, yaitu: 
1) Tahap Awal 
Pada tahap awal ini dibentuklah kelompok, lalu saling 
memperkenalkan, mengungkapkan diri dan membangun 
kebersamaan. Di tahap ini pemimpin kelompok memberi 
penjelasan tentang maksud dan tujuan dari kegiatan, 
menumbuhkan rasa saling mengenal antar anggota, menumbuhkan 
sikap saling mempercayai dan saling menerima, serta memulai 
pembahasan tentang tingkah laku dan suasana perasaan. Pembina 
kelompok dapat menggunakan teknik khusus atau permainan untu 
menghangatkan suasana dan pengakraban. (Prayitno dkk, 2017: 
53-58) 
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2) Tahap peralihan 
Pada tahap ini merupakan jembatan antara tahap pertama dan tahap 
ketiga. Pemimpin kelompok mulai menjelaskan tentang peranan 
anggota dalam kelompok. Tahap peralihan ini sering terjadi konflik 
atau bahkan konfrontasi antara anggota kelompok dan pemimpin 
kelompok. Dalam keadaan seperti itu banyak anggota yang merasa 
tertekan ataupun resah yang menyebabkan tingkah laku mereka 
tidak sebagaimana mestinya. Keengganan atau penolakan dapat 
muncul dalam suasana seperti itu. Rasa enggan atau penolakan 
dapat berkembang menjadi bentuk-bentuk penyerangan dalam 
kata-kata terhadap anggota lain atau terhadap pemimpin kelompok.  
Bentuk lain dari keengganan itu berupa salah paham terhadap 
tujuan dan cara-cara kerja yang dikehendaki, menolak untuk 
malakukan sesuatu dan menginginkan pengarahan yang lebih 
banyak dari pemimpin. Di tahap ini pemimpin menawarkan dan 
mengamati apakah para anggota sudah siap menjalani kegiatan 
pada tahap selanjutnya, menjelaskan kegiatan yang akan ditempuh 
pada tahap selanjutnya, mendorong dibahasnya suasana perasaan 
yang terjadi, meningkatkan kemampuan keikut sertaaan anggota, 
serta jika memerlukan kembali ke beberapa aspek tahap pertama. 
(Prayitno dkk, 2017: 58-61) 
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3) Tahap kegiatan pokok 
Tahap ini merupakan tahap inti dari kegiatan konseling kelompok. 
Dalam tahap ini, saling keterhubungan antar anggota kelompok 
tumbuh dengan baik. Saling tukar pengalaman dalam bidang 
suasana perasaan yang terjadi, pengutaraan, penyajian, dan 
pembukaan diri berlangsung secara bebas. Para anggota bersikap 
saling membantu, saling menerima, saling kuat menguatkan, dan 
saling berusaha untuk memperkuat kebersamaan. Kelompok 
membahas hal yang bersifat nyata, benar-benar sedang dialami, 
dan bersifat kekinian. 
Sekarang kelompok mulai mengarah pada pencapaian tujuan. 
Dalam tahap ini mulai mengemukakan topik permasalahan yang 
akan dibahas dalam kelompok, lalu memilih atau menetapkan 
permasalahan yang akan dibahas. Setelah itu pembahasan masalah 
dilakukan untuk memperdalam dan menemukan pemecahan 
masalahnya. Dapat di lakukan kegiatan selingan yaitu permainan 
untuk menciptakan suasana santai. (Prayitno dkk, 2017: 62-74) 
4) Tahap pengakhiran 
Pada tahap ini kegiatan kelompok dipusatkan pada pembahasan 
dan penjelajahan tentang apakah anggota kelompok telah jelas 
memiliki sesuatu yang baru sebagai hasil belajar dan mampu 
menerapkan hal-hal yang telah dipelajari pada kehidupan nyata 
mereka sehari-hari. Lalu dibuat kesepakatan apakah akan bertemu 
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lagi dan membahas kegiatan lanjutan. Setelah itu menyimpulkan 
hasil pencapaian dalam kegiatan konseling kelompok. Pemimpin 
kelompok mengungkapkan bahwa kegiatan akan diakhiri. 
Pemimpin kelompok mengemukakan kesan dan hasil kegiatan. 
Anggota kelompok mengemukakan kesan dan harapan. (Prayitno 
dkk, 2017: 74-78) 
2. Aktualisasi Diri 
a. Pengertian Aktualisasi diri 
Kebutuhan merupakan  pendorong untuk mencapai kepuasan. 
apabila kebutuhan tersebut tidak  terpenuhi individu akan  mengalami 
konflik batin  sehingga menimbulkan suatu reaksi  untuk  menetralisir  
baik  itu  secara sadar atau tidak  sadar. Usaha ini biasanya ini biasanya 
berupa tingkah laku yang aneh  yang disebut mekanisme tingkah  laku. 
Koeswara (199:65)  mengatakan bahwa kebutuhan aktualisasi diri 
adalah segala sesuatu yang  mendorong seseorang untuk menjadi yang 
terbaik  yang bisa dilakukan hal ini. Sesuai dengan pendapat Maslow  
(dalam  Hjelle dan  Ziegler,  1992:105)  yang mengemukakan   bahwa   
orang    dapat  beraktualisasi   diri dengan  jalan  berbuat baik  sesuai  
dengan  apa   yang  dapat mereka lakukan. 
Rogers  (dalam Schultz, 1994:78)  mendefinisikan aktualisasi diri 
sebagai proses menjadi diri sendiri dan mengembangkan  sifat-sifat  
serta potensi-potensi psikologisnya   yang    unik.   Vallet   (1995:105)   
mengatakan bahwa aktualisasi diri merupakan suatu proses untuk 
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mewujudkan kepribadian, kemampuan, serta potensi unik seseorang 
agar  terus tumbuh dan berkembang. 
Rogers (dalam Schultz,1994:89) percaya bahwa kecenderungan 
aktualisasi ditemukan pada semua makhluk hidup.  Vallet (1995:99) 
juga menyatakan bahwa setiap orang, termasuk orang  cacat memiliki 
kecenderungan aktualisasi diri untuk  mengembangkan seluruh 
potensinya. Kecenderungan untuk   aktualisasi  diri  merupakan suatu  
tenaga  pendorong guna  meningkatkan pematangan dan  pertumbuhan 
baik fisiologis maupun psikologis. Vallet menemukan bahwa 
aktualisasi  diri  dimulai   dengan  menerima  diri  apa   adanya serta 
mendambakan untuk menjadi bijaksana. 
Maslow (dalam Crapps, 1993)  mengatakan bahwa orang yang   
telah   mencapai  aktualisasi  diri  adalah  orang    yang dewasa   dan    
masak   secara   penuh,   yaitu    orang    yang mengalami secara 
penuh, gairah, tanpa pamrih, dengan konsentrasi  penuh   dan   terserap  
secara  total   dalam  apa artinya   menjadi   “  manusia  utuh   dan   
penuh   “  Adapun  yang dimaksudkan  dengan  orang   dewasa  dalam  
hal  ini  adalah orang yang    sedang  dalam   tahap   perkembangan  
masa dewasa  awal   yaitu   berusia  20-30  tahun   (  Erikson  dalam 
Cremers 1989). 
Maslow (dalam Hjelle dan  Ziegler, 1992:108) mengatakan bahwa 
bentuk  khusus aktualisasi diri tiap orang  berbeda-beda, Hal ini 
dikarenakan adanya perbedaan-perbedaan individual yang  
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memberiarah  bagi bentuk aktualisasi diri itu  sendiri. Cirrey 
(1995:122) mengatakan bahwa manusia itu unik, dalam arti bahwa 
manusia selalu berusaha untuk menemukan tujuan hidup   dan   
menciptakan  nilai-nilai  yang   akan   memberikan makna bagi  
kehidupan. Sifat  manusia yang  unik  inilah  yang membuat manusia 
berbeda dengan makhluk  hidup lainya. 
Goldstein (dalam   Mulanto, 2001)  menyatakan bahwa tujuan  
akhir  aktualisasi diri antara orang  yang  satu dengan orang  yang  
lainnya  berbeda. Hal tersebut disebabkan karena masing-masing orang  
memiliki potensi bawaan yang berbeda, yang  membentuk tujuan-
tujuannya serta member arah  bagi perkembangannya. Perbedaan  
lingkungan serta kebudayaan tempat  individu  hidup   juga   
menentukan  tujuan   akhir   dari tersebut, sebab individu harus 
penyesuaian diri terhadap lingkungan dan kebudayaannya. 
Rogers (  dalam  Schultz,  1994)   mengemukakan tiga  hal yang  
penting mengenai aktualisasi diri yaitu  pertama, aktualisasi diri itu 
langsung terus dan tidak pernah merupakan suatu kondisi yang  sesuai 
atau  statis. Kedua, aktualisasi diri merupakan suatu ujian, rintangan 
dan  lecutan terus menerus terhadap semua kemampuan semua orang    
Rogers (dalam Schultz, 1994)  mengatakan aktualisasi diri merupakan 
keberanian  untuk   ada.   Ketiga,  orang   yang   aktualisasi  diri adalah 
benar-benar diri mereka sendiri. Mereka  tidak bersembunyi 
dibelakang topeng-topeng atau  kedok, tidak berpura-pura menjadi 
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sesuatu yang bukan  mereka atau menyembunyikan sebagian dari 
mereka. 
Aktualisasi diri dalam penelitian ini yang dimaksud adalah segala 
sesuatu yang mendorong individu untuk  menjadi yang terbaik yang 
dapat dilakukan  dengan mengembangkan sifat-sifat, potensi-potensi 
psikologisnya yang  unik untuk  meningkatkan pematangan  dan    
pertumbuhan   baik   fisiologis,   sehingga menjadi “ manusia utuh dan 
penuh”. 
b. Aspek-Aspek Aktualisasi Diri 
a) Maslow (dalam Schultz  1994)  memaparkan sejumlah sifat khusus 
yang mengambarkan orang-orang yang telah beraktualisasi diri, 
antara lain : sebagaimana   yang    individu   inginkan,   tetapi    
individu melihat   bagaimana  adanya.  Individu  yang  telah 
teraktualisasi diri mengamati objek dan orang-orang disekitarnya 
dengan objektif. 
b) Penerimaan   umum atas  kodrat   orang   lain  dan   dirinya. 
Individu  yang mengaktualisasikan  diri mereka menerima dirinya 
sendiri kelemahan kelemahan dan kekuatan sendiri tanpa keluhan  
dan kesusahan. Maksudnya, orang-orang ini mempunyai   
kelemahan-kelemahan atau kecacatan tapi tidak terlalu  
memikirkannya dan  merasa malu  atau merasa bersalah. Karena     
itu mereka tidak harus mengubah atau memalsukan diri mereka 
dengan sembuni di belakang topeng topeng. 
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c) Spontanitas, kesederhanan dan  kewajaran. Dalam  segala 
kehidupan,  individu  yang  telah  beraktualisasi  diri bertingkah   
laku   secara   terbuka  dan    langsung   tanpa berpura-pura.  Akan  
tetapi   mereka  lebih   bijaksana  dan penuh     perhatian    pada   
orang     lain.    Mereka     dapat memainkan peranan-peranan 
social dengan wajar  tanpa harusmengikuti  aturan-aturan  atau   
adat  istiadat  social yang mengganggunya. 
d) Fokus pada masalah-masalah di luar  diri mereka. Orang yang 
beraktualisasi diri akan  terlibat  secara penuh  dengan pekerjaan  
dan   banyak   menghabiskan  sebagian  energi pada pekerjaannya. 
Mereka  tidak melakukan semata-mata untuk  mendapatkan 
penghasilan  tapi  karena pekerjan- pekerjaan itu memuaskan mata 
kebutuhan-kebutuhannya sehingga menyebabkan mereka tumbuh 
sampai pada tingkat  potensi yang paling tinggi. 
e) Mampu   mengekspresikan  pengalaman  dasar  kehidupan secara 
mendalam.  Orang   yang   mengaktualisasikan  diri senantiasa 
menghargai pengalaman-pengalaman tertentu bagaimanapun        
seringnya pengalaman-pengalaman terulang dengan suatu perasaan 
kenikmatan yang segar, perasaan terpesona dan  kagum, sehingga 
mereka tidak cepat puas atau  bosan  dengan pengalaman-
pengalaman hidupnya. 
f) Minat sosial. Orang-orang yang beraktualisasi diri memiliki 
perasaan empati dan efek yang kuat terhadap orang  lain, juga   
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suatu  keinginan   untuk   memberi bantuan  dalam bidang  
kemanusiaan. 
g) Mampu  mengadakan hubungan antara pribadi.  orang  yang 
braktualisasi  diri  mampu  mengadakan  hubungan  yang lebih  
kuat  dengan  orang   lain.  Individu  mampu memilik cinta  yang 
lebih besar dan persahabatan yang lebih dalam serta identifikasi 
yang lebih sempurna dengan individu lain. 
h) Stuktur  watak  demokratis. Orang  yang  beraktualisasi diri 
bertingkah laku lebih dalam dari pada toleransi meskipun 
individumenghadapi indivdu dapat menerima semua orang tanpa 
membedakan tingkat  pendidikan, kelas social, golongan politik 
atau  warna  kulit. 
i) Dapat  membedakan antara sarana dan tujuan  antara yang baik dan 
yang buruk orang  yang beraktualisasi dapat membedakan   dengan  
jelasantgara   sarana  atau    cara dengan tujuan. 
j) Perasaan  humor   yang   tidak   menimbulkan  pemusuhan. Humor 
pada individu dengan aktualisasi diri bersifat filosofis,   maksudnya   
individu   lebih   cenderung   untuk menertawakan   manusia    
pada   umumnya  dan    bukan seseorang individ(u. 
k) Krativitas,  merpakan  sikap  yang   diharapkan  ada   pada orang  
yang beraktualisasi diri. Individu yang mengaktualisasikan diri 
adalah hasil, inventif dan  inovatif, meskipun  tidak   selalu  dalam  
pengertian  menghasilkan karya seni. (Valet (1995)  berpendapat 
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bahwa aspek-aspek yang mempengaruhi proses perkembangan 
seseorang untuk mewujdkan aktualisasi dirinya antara lain: 
1) Memahami  kebutuhan dasar  yang  manusiawi  yait bagaimana 
individu memahami kebutuihan-kebutuhannya yang   paling   
mendasar.  Hal  tersebut  diwujdkan   dalam bentuk     tingkah     
laku,    antara   lain    :   memperhatkan kebutuhan dasar 
jasmani, mencintai diri sendiri dan  orang lain, mengambil 
resiko, berfikir dan  belajar, membantu dan bekerja  sama 
dengan orang  lain, menerima kemampuan dan  keterbatasan,  
serta memperjuangkan  martabat dan harga diri. 
2) Mengungkapkan  perasaan   yang   manusiawi,   yaitu 
ungkapan-ungkapan  individu  tentang apa   yang dirasakannya. 
Hal tersebut diwujudkan dalam bentuk tingkah   laku,  antara 
lain  : sikap  akrab   dan  mencintai orang  lain, merayakan 
anugrah kehidupan bersama-sama orang   lain,  
mengungkapkan penderitaan  dan  kesedihan, mengungkapkan 
rasa takt  dan  gelisah,  mengungkapkan rasa marah. 
3) Kesadaran  dan   contoh    diri,  yaitu   bagaimana  individu 
mampu menyadari dan mengontrol setiap tindakannya sehingga 
sesuai dengan harapan-harapannya. Hal tersebut diwujudkan 
dalam bentuk  tingkah  laku, antara lain : menyadari kegiatan 
indera  melihat, mendengar, meraba, mengecap dan mencium, 
yakni akan  bakat-bakat dan ketrampilan yang  dimiliki, sadar 
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dan  peka  akan  perasaan orang   lain, menghentikan dan  
mengendalikan sikap dan tingkah  laku yang dikehendaki, 
merencanakan dan mengharapkan masa depan, dan 
meneguhkan sikap-sikap yang baik, serta berharap untuk lebih 
baik. 
4) Menjadi    sadar  akan    nilai-nilai   manusiawi,   yaitu 
kemampuan individu untuk  bisa menerima nilai-nilai yang 
berlaku    disekelilingnya,   seperti   bekerja    sama  dengan 
orang  lain.  Hal tersebut diwujudkan dengan tingkah  laku 
antara  lain  :  melatih   kemampuan  untuk   bekerja   sama 
serta bergaul secara sepontan dan jujur, mengembangkan 
kesadaran akan  pentingnya pengetahuan, memperhatikan, 
melayani dan  merawat orang  lian, mengembangkan kepekaan 
dan  sikap meghargai keindahan, melibatkan diri pada nilai-
nilai dan  cita-cita, bekerja  lebih  mencintai dan 
memperhatikan orang  lain. 
5) Mengembangkan kedewasaan  sosial  dan   individu  yaitu 
kemampuan   individu   untuk    dapat  mempertimbngkan 
segala      tindakan      yang      dilakukan      serta    mampu 
menyelesaikan  dengan  lingkungan  sosialnya.  Hal tersebut 
diwujudkan dalam tingkah  laku antara lain : memperhitungkan 
akibat-akibat tingkah  lakunya, menerima kebebasan dan 
tanggung jawab untuk membentuk diri sendiri, penyesuaian diri 
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terhadap perubahan-perubahan, menerima tanggung jawab 
social, menjauhi sikap mementingkan   diri sendiri, melampaui 
sendiri lewat identifikasi universal, memperbarui dan  mencipta 
kembali diri sendiri. 
Berdasarakan      pendapat  beberapa  ahli   di atas   dapat diambil 
kesimpulan bahwa aspek-aspek aktualisasi diri adalah memahami 
kebutuhan dasar yang  manusiawi, mampu mengungkapkan perasaan 
yang  manusiawi, memiliki  kesadaran dan  contoh diri, sadar akan  
nilai-nilai manusiawi  serta  mampu mengembangkan kedewasaan baik  
sosial maupun individu.  Pencapaian aktualisasi diri merupakan 
penggambaran yang  optimis mengenai corak kehidupan yang ideal. 
Dengan  demikian meskipun mempunyai kekurangan, ciri-ciri orang  
beraktualisasi diri mengingatkan bahwa manusia mempunyai potensi 
untuk tumbuh dan berkembang secara memuaskan 
c. Sifat-Sifat Aktualisasi Diri 
Rogers   (1987)    mengemukakan   tentang   sifat-sifat    khas 
aktualisasi diri : 
a) Tendensi   aktualisasi   diri   adalah   fakta    biologis   yaitu 
berakar dalam proses fisiologis seluruh organisme. Konsep 
organisme merupakan realitas   psikologis yang paling 
fundamental.   Setiap    penyimpangan   realitas   dari    diri 
tersebut akan mengacaukan kebutuhan kepribadaian. 
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b) Tendensi aktualisasi diri menuju  pada diferensasi dan 
kompleksitas yang lebih besar. Organisme tidak mempertahankan 
diri saja dengan memenuhi kebutuhan-kebutuhan, tetapi  juga 
meningkat melalui pertumbuhan diferensiasi organ-organ dan  
fungsi-fungsi tubuh  dengan pemilihan kembali  yang bersifat 
biologis. 
c) Manusia    dikatakan    sehat   jika    didalamnya    terdapat 
tendensi yang  mengantarkannya pada kongruensi antara konsep  
diri  dan   berbagai  pengalaman  yang   dirasakan serta  antara  
konsep  diri  dan   beragam  perilaku   yang kongkrit. 
d) Tujuan  organisme yang  sehat adalah terus menerus meningkatkan    
kenangan   yang    baru    untuk mengembangkan   berbagai   
potensi   niheren.    Manusia selalu mencari rangsangan, tantangan 
serta kemungkinan baru  untuk  memperkarya pengalaman, harus 
dialami sebagai proses yang senantiasa baru dan kreatif. 
e) Setiap   organisme,  secara  spontan dapat menilai   semua 
pengalaman yang mengembangkan aktualisasi diri dan 
menghindari   semua  pengalaman   negate  yang menghalangi 
aktualisasi diri. 
f) Manusia memiliki  daya  yang  mengatur dan  menentukan diri,    
sehingga    tidak    hanya    dikontrol    oleh    berbagai pengaruh 
eksternal. 
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g) Ada   kecendderungan  manusia  untuk   memuncak  yaitu untuk  
melampaui tingkat  biologis menuju   nilai-nilai baru yang 
transenden dan spiritual 
Berdasarkan  uraian   di atas  dapat disimpulkan  bahwa  sifat-sifat 
aktualisasi diri antara lain tendensi aktualisasi diri adalah factor 
biologis, tendensi menuju  diferensasi dan  komplesitas yang  lebih  
besar,  tendensi  yang  mengantarkan pada kongruensi antara konsep 
diri dan berbagai pengalaman serta konsep  diri  dan   perilaku   yang   
kongkret,  tujuan   organisme adalah  meningkatkan  kenangan  yang   
baru   untuk meningkatkan potensi inhern, dan setiap organisme dapat 
menilai semua pengalaman. 
d. Faktor-Faktor yang  Mempengaruhi Aktualisasi Diri 
Untuk   mencapai  aktualisasi  diri  tidak   mudah,  banyak syarat 
dan  faktor yang  mempengaruhi usaha individu  untuk mencapai  
aktualisasin  diri.  Koeswara  (1991)   mengatakan bahwa  faktor  yang   
mempengaruhi  aktualisasi  diri  adalah faktor internal   dan  factor 
eksternal.  Faktor   internal   adalah factor yang berasal dari dalam 
individu yaitu: 
a) Faktor   usia. Aktualisasi diri bukan  suatu kesadaran yang statis 
tetapi  merupakan suatu proses dinamis yang  terus aktif sepanjang 
hidup. Proses aktualisasi diri adalah perkembangan  atau   
penemuan  jati  diri  dan   mekarnya potensi-potensi yang ada  atau  
yang terpendam. 
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b) Factor  keberanian. Proses perubahan dan  perkembangan menguji  
kematangan menuntut keberanian dan  kesediaan individu untuk  
memanfaatkan kesempatan, membuat kesalahana, mengambil 
resiko serta melepaskan kebiasan-kebiasaan yang tidak konstruktif. 
c) Factor  ketidaktahuan, keraguan dan  rasa takut.  Keadaan diri  
individu   berupa  ketidaktahuan,  keraguan  dan   rasa takut  
mengungkapkan potensinya bisa menjadi factor penghambat 
supaya aktualisasi diri individu. 
Faktor  eksternal adalah factor yang  berasal dari luar individu, 
yaitu: 
a) Faktor     sosial    ekonomi.    Kebutuhan    aktualisasi    diri 
seseorang  akan   terwujud   apabila  kebutuhan  fisiologis, rasa 
aman, kasih saying dan  penghargaan diri sudah terpuaskan. 
Perbedaan kondisi social ekonomi memungkinkan terjadinya 
proses aktualisasi diri yang berbeda pula, sebab factor social 
ekonomi memungkinkan terjadinya proses aktualisasi diri yang 
berbeda pula, sebab factor social ekonomi akan  menentukan arah  
dan  bentuk aktualisasi diri orang   tersebut. Hal  ini berkaitan 
dengan adanya fasilitas dan  sarana penunjang yang member arah 
dan bentuk  aktualisasi diri seseorang. 
b) Faktor  lingkungan social. Ada dua macam yaitu : (1) masyarakat, 
berupa penekanan sifat-sifat, bakat atau potensi  karena  adanya  
ketentuan  social  dalam masyarakat  dan  struktur potensi  yang  
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bisa  menghambat upaya   aktualisasi  diri  individu,  (2)  kelurga,  
bila  individu diasuh dalam suasana hangat, aman dan   bersahaja 
maka individu akan  mampu menjalani proses perkembangan 
dengan  baik   serta  mendorong individu  menjkadi  yang terbaik  
sebaik mungkin. Beberapa  ahli   lain   menambahkan  beberapa  
factor  yang memepengaruhi  aktualisasi diri antara lain: 
1) Pengalaman  masa kanak-kanak  (Maslow  dalam  Schultz, 
1994).   Aktualisasi  diri  sangat  tergantung pada pengalaman 
masa kanak-kanak. Pengalaman masa kanak -kanak dapat 
menghambat mampu memudahkan perkembangan seseorang  
dikemudian  hari.  Maslow percaya bahwa dominasi atau  
kontol  yang keras terhadap anak  adalah berbahaya, sama 
seperti member kebebasan dan   keloronggaran  yang   
berlebihan. 
Hal   yang sangat penting untuk  aktualisasi diri adalah 
bahwa anak  merasa dicintai. Maslow   menekankan   
pentingnya   dua    tahun pertama kehidupan, apabila pada usia 
ini anak  tidak menerima cinta, rasa aman dan  penghargaan 
yang memadai, maka  akan  sulit baginya  untuk  tumbuh 
kearah aktualisasi diri. Kerja   keras.  Maslow  (dalam  
goble,1994)  mengatakan bahwa orang-orang yang  
mengaktualisasikan diri adalah orang  yang membaktikan 
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hidupnya pada pekerjaan, tugas, kewajibab  atau    hal-hal  
yang   dipandang  penting. 
Bagi mereka bekerja  memberikan kegembiraan dan 
kenikmatan. Rasa  bertangunggung jawab  terhadap suatu tugas 
yangpenting merupakan syarat utama bagi pertumbuhan 
aktualisasi diri serta kebahagian. Orang-orang yang 
mengaktualisasikan diri juga  melaksanakan pekerjaannya itu 
dengan baik, menurut kerja  keras,disiplin, latihan, dan tidak 
jarang  harus menunda kenikmatan. 
2) Keberanian.  Maslow  (dalam  Goble,  1994)   mengatakan 
bahwa orang  yang  beraktualisasi diri adalah orang  yang 
memiliki keberanian, kemampuan untuk bertahan dan mampu 
mengabaikan kritik serta cemooh. Individu yang 
mengaktualisasikan  dirinya   adalah  individu   yang   tidak 
takut   melakukan  kesal;ahan-kesalahan,  dimana  mereka telah  
memahami sepenuhnya bahwa diantara gagasan- gagasan 
besarnya  akan   terbukti   sia-sia.  
Mereka   adalah orang-orang  yang  penuh   kepercayaan  
diri  dan   memiliki harga diri. Berkat  semua itu  mereka dapat 
lebih memusatkan perhatian perhatian pada tugas yang  harus 
diselesaikan. 
3) Kemauan.  Kemauan  merupakan  motivasi  intrinsic  dari 
dalam diri remaja. Motivasi merupakan suatu perubahan energy  
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yang  berciri  timbulnya  suatu perasaan yang didahului  oleh  
reaksi  yang  ingin  mencapai  tujuan,  dalam hal ini yang  
timbul  dalam diri remaja. Factor  kemauan ini sangat  besar 
pengarunya bagi  usaha pengembangan diri dalam mencapai 
aktualisasi diri (Tarmudji, 1998). 
4) Pendidikan  (Jatman,  2000)   mengatakan  bahwa sulitnya 
pendidikan formal  serta ketidak  jelasan masa depan, 
seringkali   merupakan   alasan   bagi    kurang    terbinanya 
potensi-potensi remaja. Proses pendidikan dalam upaya untuk  
mengaktualisasikan seluruh potensi yang  ada memang tidak  
seluruhnya tergantung pada pendidikan formal. 
Berdasarkan uraian  diatas maka  dapat disimpulkan bahwa factor-
faktor  yang  mempengaruhi  aktualisasi  diri adalah faktor  internal  
dan  faktor  eksternal. Faktor  internal  terdiri dan     faktor     usia,    
keberanian,    dan     ketidak     tahuan. Sedangkan  faktor    eksternal   
terdiri   dari   faktor    sosial ekonomi  dan   lingkungan  sosial.  Selain   
itu  pengalaman masa kanak-kanak, kerja  keras, kemauan dan  
pendidikan juga dapat mempengaruhi aktualisasi diri. 
3. Tunadaksa 
a. Pengertian Tunadaksa 
penyandang disabilitas daksa sering disebut dengan istilah anak 
cacat tubuh, cacat fisik, tuna tubuh, cacat ortopedi, atau penyandang 
disabilitas. Istilah tunadaksa berasal dari kata “tuna” yang berarti rugi 
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atau kurang dan “daksa” yang berarti tubuh. Mendefinisikan anak tuna 
daksa sebagai penyandang bentuk kelainan atau kecacatan pada sistem 
otot, tulang, dan persendian yang dapat mengakibatkan gangguan 
koordinasi, komunikasi, adaptasi, mobilisasi, dan gangguan 
perkembangan keutuhan pribadi (Musjafak Assjari, 1995:33).  
Menurut Somantri (2006: 121) tuna daksa adalah suatu keadaan rusak 
atau terganggu sebagai akibat gangguan bentuk atau hambatan pada 
tulang, otot dan sendi pada fungsinya yang normal. Kondisi ini dapat 
disebabkan oleh penyakit, kecelakaan atau dapat juga disebabkan oleh 
pembawaan dari lahir. 
Sedangkan menurut Mohammad Efendi (2006: 114), seseorang 
yang diidentifikasi mengalami ketunadaksaan, yaitu seseorang yang 
mengalami kesulitan dalam mengoptimalkan fungsi anggota tubuh 
akibat luka, penyakit, pertumbuhan yang salah bentuk dan akibat 
melakukan gerakan tubuh tertentu yang mengalami penurunan. Secara 
definisi, pengertian tuna daksa adalah ketidak mampuan anggota tubuh 
untuk melaksanakan fungsinya secara normal akibat luka, penyakit 
atau pertumbuhan yang kurang sempurna, sehingga untuk kepentingan 
pembelajaran diperlukan pelayanan secara khusus. 
Tunadaksa adalah penderita kelainan fisik, khususnya anggota 
badan, seperti tangan, kaki, atau bentuk tubuh. Penyimpangan 
perkembangan terjadi pada ukuran, bentuk, atau kondisi lainnya 
(Geniofam, 2010: 21). Sebenarnya, secara umum mereka memiliki 
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peluang yang sama untuk melakukan aktualisasi diri. Namun, karena 
lingkungan kurang mempercayai kemampuannya, terlalu menaruh rasa 
iba, maka anak-anak tuna daksa sedikit memiliki hambatan psikologis, 
seperti tidak percaya diri dan tertanggung pada orang lain. Akibatnya, 
penampilan dan keberadaan mereka dikehidupan umum kurang 
diperhitungkan. Oleh karena itu, perlakuan yang selama ini 
menganggap penderita tuna daksa adalah orang yang tidak mampu 
memenuhi kebutuhan untuk hidup perlu ditinjau lagi. 
Bedasarkan dari beberapa pengertian diatas bahwa dapat 
disimpulkan bahwa tunadaksa merupakan ke tidak mampuan anggota 
tubuh untuk melaksanakan fungsinya secara normal akibat luka, 
penyakit atau pertumbuhan yang kurang sempurna, sehingga 
mengakibatkan ganggunan pada mobilitas untuk melakukan peran 
fungsi sosial dalam masyarakat yang dapat dinilai orang lain tidak 
berguna dan dapat merendahkan kemampuan dalam keterbatasan fisik. 
b. Faktor Penyebab Kecacatan 
Penyandang kecacatan diakibatkan oleh beberapa faktor. Riyanti 
(2000: 30) menyatakan bahwa penyebab dari tundaksa dipengaruhi 
oleh beberapa faktor diantaranya yaitu:  
a) Cacat tubuh karena kecelakaan industry, ini terjadi karena 
karyawan kurang hati-hati. Hal ini disebabkankarena kerja yang 
mengandung resiko sehingga mengakibatkan kecelakaan bagi 
individu ketika melakukan pekerjaan. 
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b) Cacat tubuh karena individu aktif sebagai anggota bersenjata, 
dakam banyak hal biasanya individu menjadi cacat akibat 
peperangan. 
c) Cacat tubuh karena penyakit datang dari luar, seperti 
kelumpuhan/polis pada umumnya atau polio yang pada umumnya 
menyerang anak-anak. 
d) Cacat tubuh karena kecelakaan lalu lintas, terjadi karena 
pengemudi yang kurang hati-hati. Cacat tubuh dapat berwujud 
putus kaki, tangan dan kelumpuhan. 
e) Cacat tubuh sejak lahir. Anak yang pada waktu lahir memang 
mudah dihinggapi oleh suatu cacat tubuh, missal tidak mempunyai 
tangan atau kaki, kepala besar daripada ukuran kepala orang 
normal dan telapak tangan atau kaki bengkok. Cacat tubuh seperti 
ini merupakan cacat tubuh bawaan.  
Sedangkan menurut Musjafak Assjari (1995: 60), seseorang yang 
menderita cacat tubuh disebabkan oleh beberapa faktor, yaitu: 
1) Sebab yang timbul sebelum kelahiran 
a) Faktor keturunan. 
b) Trauma dan infeksi pada waktu kelahiran. 
c) Usia ibu yang sudah lanjut pada waktu melahirkan anak. 
d) Pendarahan pada waktu kelahiran. 
e) Keguguran yang dialami ibu. 
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2) Sebab-sebab saat kelahiran 
a) Proses kelahiran yang terlalu lama karena tulang pinggul ibu 
yang terlalu kecil. 
b) Rusaknya jaringan syaraf otak bayi akibat kelahiran yang 
dipaksa dengan menggunakan tang. 
c) Pemakaian anestesi yang melebihi ketentuan. 
d) Bayi yang lahir sebelum waktunya. 
3) Sebab-sebab setelah kelahiran 
a) Kecelakaan yang dapat secara langsung merusak otak bayi. 
b) Infeksi penyakit yang menyerang otak. 
c) Keracunan karbon monoxide. 
d) Tercekik. 
e) Tumor otak. 
Dari penjelasan yang ada diatas dapat disimpulkan bahwa factor 
penyebab terjadinya tunadaksa oleh bebepara faktor diantaranya yaitu 
faktor karena individu aktif, kecelakaan industry, penyakit datang dari 
luar, kecelakaan lalu lintas dan sejak lahir. 
c. Ciri-ciri Anak Tuna Daksa 
Menurut Edger Doll dalam Efendi (2006: 88) berpendapat 
seseorang dikatakan tuna daksa jika : 
1) Secara sosial tidak cakap 
2) Secara mental dibawah normal 
3) Kecerdasannya terhambat sejak lahir atau pada usia muda 
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4) Kematangannya terlambat 
Sedangkan menurut The American Association on Mental Defisian 
(AAMD), seseorang dikategorikan tuna daksa apabila kecerdasannya 
secara umum di bawah rata-rata dan mengalami kesulitan penyesuaian 
sosial dalam setiap fase perkembangannya. (Hallahan dan Kauffiman 
(dalam Efendi (2006: 89) 
d. Karakteristik Anak Tuna Daksa 
Menurut Soeharso dalam Riyanti (2000: 28) berdasarkan pada berat 
ringannya kecelakaan, cacat tubuh diklasifikasikan menjadi tiga tingkatan, 
yaitu: 
a) Cacat ringan. Penderita cacat ini masih bisa mengurus dirinya 
sendiri serta masih dapat hidup bersama masyarakat, meskipun 
terdapat kecacactan pada dirinya. Individu yang menderita ini 
biasanya mengalami kelemahan pada salah satu tangan atau kaki 
dan terpotong dibawah siku dari salah satu tangan atau pergelangan 
kaki. 
b) Cacat sedang. Individu memerlukan pertolongan dan alat-alat 
khusus untuk hidup ditengah-tengah masyarakat. Cacat sedang ini 
misalnya kedua kaki lemah, satu tangan dan satu kaki lemah serta 
satu tangan dan satu kaki putus. 
c) Cacat berat. Individu mengalami cacat yang parah sehingga tidak 
dapat hidup tanpa pertolongan orang lain. Individu yang menderita 
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cacat berat ini tiga perempat/seluruh anggota badannya lumpuh 
total sehingga membutuhkan perawatan. 
Berdasarkan uraian diatas, dapat disimpulkan bahwa karakteristik 
cacat tubuh ada tiga yaitu : cacat ringan, cacat sedang dan cacat berat. 
 
B. Hasil Penelitian yang Relevan 
Penelitian terdahulu pernah dilakukan  oleh beberapa peneliti 
sebagai berikut : 
1) Tika Desytama  Putri   (2007) tentang Kebubutuhan Aktualisasi Diri 
Dada  Remaja  Penyandang Tunanetra   yang Bersekolah di Sekolah 
Umum Ditinju dari Kematangan Emosi dan Self Disclosure.  
Berdasarkan hasil analisis data diperoleh R sebesar 0,092, 
FRegresi  sebesar 0,101  dengan p=0,903  (p>0,05),  artinya  tidak ada   
hubungan antara  kematangan  emosi  dan   self-disclosure dengan 
kebutuhan aktualisasi diri.  
Kesimpulan   yang    diperoleh   dari   hasil penelitian  ini  
adalah  tidak   ada   hubungan antara  kematangan emosi  dan   self-
disclosure  dengan  kebutuhan  aktualisasi  diri pada remaja 
penyandang tunanetra yang  bersekolah di sekolah umum. 
2) Muhammad Kamilin, (2017)  dengan Judul Penelitian Hubungan 
Antara    Komitmen   Organisasi   Dengan    Aktualisasi   DiriPada 
Anggota Dewan  Eksekutif Mahasiswa Universitas (DEMAU) UIN 
Raden   Fatah   Palembang.  
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Metode   analisis data   yang    digunakan   untuk    menguji 
hipotesis penelitian ini adalah analisis regresi sederhana yang 
menghasilkan koefisien  kolerasi sebesar p=0.000  (p<0.05)  yang 
menunjukan  adanya  hubungan negative  antara akyualisasi  diri 
dengan komitmen organisasi  pada anggota organisasi. Adapun hasil 
sumbangan yang  diberikan  aktualisasi diri terhadap komitmen  
organisasi  pada anggota organisasi  sebesar 66,8  % dan  sisanya  
dipengaruhi  oleh  faktor   lain  yang  tidak  diungkap dalam penelitian 
ini. 
3) Nooryanti Irmawati, (2013) dengan judul penelitian Motivasi 
Aktualisasi Diri Penyandang Tunanetra Dewasa (studi kasus pada 
ikatan tunanetra muslim indonesia kota yogyakarta).  
Penelitian ini merupakan penelitian kualitatif yang dilakukan 
secara langsung terhadap objek yang diteliti, untuk mendapatkan data-
data yang relevan. Sumberdata penelitian ini adalah subjek pertama 
yaitu Fn mengalami tunanetra pada usia dewasa. Dan firman 
mempunyai semangat yang tinggi untuk mengaktualisasikan dirinya.  
Hasil penelitian ini menunjukan bahwa walaupun mengalami 
ketunanetraannya pada usia dewasa, motivasi selalu berkobar, dan ada 
pondasi untuk melakukan kegiatan seperti sediakala. 
4). Cristian Soetanto (2016) Skripsi berjudul, Aktualisasi Diri Pada 
Wanita Karir Mengurus Rumah Tangga. Metode penelitian yang 
digunakan adalah metode kualitatif dengan metode pengambilan data 
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berupa awawancara terbuka dengan metode resmi terstruktur dan 
observasi tertutup. Hasil penelitian menunjukkan bahwa perempuan 
yang menjalankan peran sebagai wanita karir dan ibu rumah tangga 
mempunyai latar belakang pendidikan tinggi dapat 
mengaktualisasikan dirinya dengan sangat baik saat bekerja namun 
tidak optimal dalam mengurus rumah tangga. Sebaliknya, wanita 
yang bekerja karena keharusan ekonomi tidak dapat menikmati 
pekerjaannya tetapi dapat mengaktualisasikan dirinya dengan 
mengurus rumah tangga dengan baik. 
5). Nia H. Septiani (2018) Skripsi berjudul Hubungan Antara Tingkat 
Aktualisasi Diri Dengan Kebermaknaan Hidup Pada Pria 
Homoseksual. Data penelitian diperoleh dari alat ukur yang menjaring 
data aktualisasi diri berdasarkan konsep teori yang dikemukakan oleh 
Maslow (1984) yang diterima nama The Purpose in Life Test. Hasil 
analisi data menunjukan bahwa koefisien korelasi kedua fariabel 
adalah sebesar 0,685 dengan P, sebesar 0,000 pada taraf signifikansi 
a=0,05 serta derajat kebebasan (dk)=28 untuk pengujian dua sisi 
diperoleh harga table Sebesar 2.048. hal tersebut menunjukan bahwa 
terdapat hubungan positif yang signifikan antara aktualisasi diri 
dengan kebermaknaan hidup. 
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C. Kerangka  Berfikir 
Kerangka   berfikir  merupakan suatu  model   konseptual  tentang 
bagaimana teori berhubungan dengan berbagai faktor  yang telah 
diidentifiksikan sebagai masalah yang  penting. Dengan  mengunakan 
kerangka berfikir, dapat menjelaskan tentang garis keseluruhan dari 
penelitian yang dilakukan. Adapun  kerangka berfikir pada penelitian ini 
adalah sebagai berikut : 
Konseling kelompok dalam menumbuhkan aktualisasi diri pada 
penyandang disabilitas daksa akibat  kecelakaan 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Tumbuh 
Aktualisasi Diri  
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BAB III 
METODE PENELITIAN 
 
A. JENIS PENELITIAN 
Metodologi penelitian adalah cara  yang  digunakan oleh  peneliti 
untuk  mendapatkan  data dan  informasi mengenai berbagai hal yang ada  
kaitannya dengan permasalahan yang diteliti. Jenis penelitian ini adalah 
Penelitian kualitatif menurut (Sugiyono, 2008: 1). Yaitu suatu metode 
penelitian yang digunakan untuk meneliti pada kondisi objek yang 
alamiah, dimana peneliti adalah sebagai istrumen kunci. Penelitian yang 
digunakan adalah penelitian deskriptif sengan pendekatan studi kasus. 
Penelitian ini memusatkan pada satu objek yang dilakukan sebagai suatu 
kasus. Data yang ada pada studi kasus bisa diperoleh dari berbagai sumber 
maupun pihak-pihak yang bersangkutan. Teknik pengumpulan datanya 
dilakukan dengan cara triangulasi (gabungan), analisis data bersifat 
induktif, dan hasil penelitian kualitatif lebih menekankan makna dari pada 
generalisasi. 
 Sedangkan menurut Moleong  (2013:6)  penelitian kualitatif 
adalah penelitian yang  bermaksud untuk  memahami fenomena tentang  
apa    yang   dialami    oleh   subjek   penelitian   misalnya perilaku, 
persepsi, motivasi tindakan dan sebagainya secara holistik dan  dengan 
cara  deskripsi dalam bentuk  kata-kata dan bahasa. 
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Peneliti menggunakan metode kualitatif   deskriptif  yang mengkaji 
tentang “Konseling Kelompok dalam Menumbuhkan Aktualisasi Diri Pada 
Penyandang Disabilitas Daksa Akibat Kecelakaan  Di Bbrsbd  Prof.   Dr. 
Soeharso Surakarta”. Penelitian ini juga mampu menangkap informasi 
secara mendalam dan  data kualitatif.Sehingga relevan jika penelitian ini 
menggunakan pendekatan kualitatif. 
 
B. TEMPAT DAN WAKTU PENELITIAN 
1. Tempat penelitian 
Penelitian dilakukan diBBRSBD PROF.DR. SOEHARSO surakarta. 
2. Waktu penelitian 
Penelitian dilakukan beberapa tahap. Secara singkat waktu 
pelaksanaan penelitian dilakukan mulai bulan Mei-Juli 2018. 
 
C. SUBJEK PENELITIAN 
Dalam  penelitian ini, peneliti  memiliki  subjek yang  akan diteliti  
dengan terlebih  dahulu  mentukan ciri-ciri atau  sifat-sifat sesuai  tujuan   
peneliti   (Hadi,  2007).   Subjek  peneliti   ini  terbagi menjadi  2  yaitu  
subjek  utama  dan   subjek  pendukung. Subjek utama dalam penelitian ini 
adalah korban  kecelakaan lalu lintas sebagai narasumber, sedangka subjek 
pendukung dalam penelitian ini adalah orang terdekat subjek yang 
berfungsi untuk  cross check  dan  mendapatkan data tambahan. 
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         Adapun ciri-ciri subjek utama yaitu: 
1. Subjek  yang  dipilih merupakan korban  kecelakaan  lalu  lintas yang  
mengalami  amputasi  sejak  1 sampai  5 tahun  yang  lalu karena  
selama kurun waktu tersebut dapat diketahui penyesuaian diri subjek 
dengan keadaan yang dialaminya sekarang. 
2. Usia dari 15t – 30th berjenis kelamin laki-laki 
3. Subjek  yang  dipilih  mengalami  amputasi  pada bagian  kaki, baik  
itu  amputasi  pada salah  satu bagian  tangan maupun kedua   tangan  
karena dengan hilangnya  alat  gerak   tersebut diperkirakan dapat 
menghambat aktivitas subjek. 
4. Subjek  yang  akan   diteliti  tinggal   diasrama  bersama korban 
amputasi lainnya  karena berada disuatu tempat yang  sama maka,  
subjek berada dilingkungan yang mengalami kondisi hampir sama 
yaitu amputasi. 
        Adapun ciri-ciri untuk subjek pendukung dalam penelitian ini adalah: 
1. Merupakan orang  terdekat yang mempunyai hubungan dengan klien,  
misalnya  teman atau   pekerja   sosial  karena  orang terdekat tersebut 
diharapkan dapat memberikan keterangan tentang subjek. 
2. Tinggal  di asrama yang  sama dengan subjek karena dengan berada di 
satu tempat yang sama, subjek pendukung mengetahui kehidupan 
subjek sehari-hari sehingga dapat memberikan  data  tambahan yang   
mendukung  keterangan subjek utama. 
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D. TEKNIK PENGUMPULAN DATA 
Metode pengumpulan  data adalah  merupakan prosedur yang  
sistematik dan  standart untuk  memperoleh data yang diperlukan     
(Tanzeh,2014:57). Data diperlukan dalam penelitian guna  membuktikan 
kebenaran data yang obyektif. Untuk  mendapatkan data yang  obyektif, 
perlu diperhatikan mengenai teknik  pengumpulan data. Adapaun teknik 
pengumpulan data yang peneliti gunakan ialah: 
1) Wawancara 
Wawancara  merupakan  percakapan  dengan maksud tertentu 
yang dilakukan  oleh dua pihak, yaitu pewawancara (interviewer) 
yang  mengajukan pertanyaan dan  terwawancara (interviewee) yang 
memberi jawaban atas petanyaan tersebut (Moleong,2013:186). 
Teknik wawancara yang  digunakan peneliti  adalah teknik 
wawancara yang sebagian besar jenis pertanyaanya telah  ditentukan 
sebelumnya termausk urutan  ditanya  dan materi  pertanyaannya 
(Tanzeh. 2009:63). merupakan upaya  teknik  untuk  menghimpun 
data yang akurat dan mendalam untuk keperluan menggali informasi 
mengenai konseling kelompok untuk menumbuhkan aktualisasi diri 
pada penyandang disabilitas daksa akibat  kecelakaan di BBRSBD 
PROF.  DR. SOEHARSO SURAKARTA.  Dengan cara    Tanya    
jawab    secara  lisan   dan    bertatap  muka langsung    antara   
pewawancara   dengan   orang     atau beberapa orang  yang akan 
diwawancarai. 
47 
 
2) Observasi 
Observasi menurut Tanzeh (2009:61) merupakan cara   
mengumpulksn  data  dengan mengamati  langsung atau  
mengobsevasi obyek  penelitian atau  peristiwa baik berupa manusia, 
benda mati, maupun alam.  
Dalam penelitian ini peneliti  menggunkan observasi jenis 
observasi non partisipan menurut Zuhdi (dalam Rusmiyati,   2016:45)   
yaitu   suatu  bentuk    pengamatan dimana pengamat atau  peneliti 
hanya  mengadakan pengamatan dalam latar  penelitian selama 
pengumpulan data.Dalam  penelitian  ini  peneliti   menggunakan  
untuk memperoleh   data  yang   tidak   bisa   diperoleh   melalui 
interview dan berfungsi sebagai data pelengkap atau pendukung dari 
data yang diperoleh melalui interview.Adapun yang  peneliti  
observasi adalah tingkah laku  saat subjek melakukan komunikasi dan  
saat berkumpul bersama pasangan, anak  dan keluarganya. 
 
E. KEABSAHAN DATA 
Validitas  data menunjukan  sejauh  mana  alat   pengukur 
mengukur sejauh mana apa  yang ini diukur. Untuk memastikan validitas 
data dalam suatu penelitian digunakan trianggulasi. Trianggulasi adalah 
teknik  pemeriksaan keabsahan data yang memanfaatkan  sesuatu  yang   
lain.   Diluar   data  itu   untuk keperluan  pengecekan  atau   sebagai  
pembanding  terhadap data itu (Moleong, 2013:330). 
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Trianggulasi  yang  digunakan  dalam  penelitian  ini adalah 
trianggulasi sumber yaitu dengan menggunakan beberapa sumber data 
untuk mengumpulkan data dengan permasalahan yang   sama.  Artinya  
bahwa  data  yang   diambil   dilapangan diambil dari beberapa sumber 
obyek penelitian yang berbeda. 
 
F. TEKNIK ANALISIS DATA 
Analisis data menurut Patton (dalam Moleong, 2013:280), adalah 
proses mengatur urutan  data, mengorganisasikannya, dedalam  suatu pola,  
kategori  dan  satuan uraian   dasar. Ia membedakannya  dengan  
penafsiran,  yaitu   pemberian  arti yang   signifikan  terhadap  hasil  
analisis,  menjelaskan  pola uraian,   dan    mencari   hubungan  dengan   
dimensi-dimensi uraian. 
Teknik yang digunakan dalam penelitian ini adalah dengan 
pengolahan data kualitatif. Pengolahan data dilakukan  setelah data   
terkumpul   yang    diperoleh   dari    hasil   wawancara, observasi dan  
dokumentasi. Langkah  menganalisis data ada tiga tahap, diantaranya: 
1. Reduksi data 
Peneliti  meggunakan proses pemilihan, pemusatan perhatian,  
pengabstrakan  dan   transformasi  data  kasar dari lapangan. Redukasi 
data ini berlangsung selama penelitian dilakukan, dari awal penelitian 
sampai akhir penelitian.Pada  saat penelitian  redukasi  data dilakukan 
dengan membuat ringkasan dari  catatan yang  diperoleh dari lapangan 
49 
 
dengan memusatkan tema dan menentukan batas serta membuang hal-
hal yang tidak penting. 
2. Penyajian data 
Penyajian   data   digunakan   untuk    lebih meningkatkan 
pemahaman mengenai kasus dan  sebagai acuan mengambil tindakan 
berdasarkan pemahaman dan analisis sajian data. Data penelitian 
disajikan dalam bentuk uraian  yang didukung  dengan matriks 
jaringan  kerja. 
3. Penarikan kesimpulan  
Dari pengumpulan data peneliti  mulai  mencari arti dari  peristiwa,  
mencatat keteraturan,  pola-pola, menjelaskan dan sebagainya sebagai 
sebuah kegiatan konfigurasi yang utuh dari kesimpulan-kesimpulan 
pengumpulan data dan selama penelitian berlangsung selanjutnya 
dilakukan  verifikasi. 
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BAB IV 
HASIL PENELITIAN 
 
A. DESKRIPSI LOKASI PENELITIAN 
1. Sejarah Balai Besar Rehabilitasi Bina Daksa (BBRSBD) Prof. 
Dr.Soeharso Surakarta 
Sejarah berdirinya BBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta, 
diawali dengan sejarah pertumbuhan Rehabilitasi Cebtrum 
Prof.Dr.Soeharso Surakarta dalam hal ini tidak dapat dipisahkan 
dengan perjuangan Bangsa Indonesia. Semasa revolusi fisik tahun 
1945-1950 banyak sekali rakyat, terutama pemuda pejuang yang 
cacat, diakibatkan oleh pertempuran dalam melawan penjajah untuk 
mempertahankan kemerdekaan Repoblik Indonesia. Berdirinya 
BBRSBD pada tahun 1951 tidak terlepas dari situasi perang 
kemerdekaan untuk mempertahankan kemerdekaan ( 1945 – 1950 ), 
banyak para pejuang yang gugur dan menjadi cacat. Pada tahun 1946 
Almarhum Dr. Soeharso dibantu oleh bapak Soeroto Rekso Pranoto 
mulai melakukan percobaan–percobaan  pembuatan  kaki  tiruan yang 
disebut prothese. 
Pada  tahun  1947, mulai   dibangun   asrama  untuk menampung 
para penderita cacat dalam memperoleh pelayanan prothese. Pada 
tahun 1948 kegiatan tersebut terus berkembang sehingga  dibuat  
bengkel  khusus untuk  pembuatan prothese. Pada tahun 1949, mulai 
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ada gagasan untuk memberikan ketrampilan kerja (Vocational 
Training), bagi para penderita cacat sebagai bekal untuk memperoleh  
pekerjaan. Pada tanggal 28 Agustus 1951, berdirilah secara resmi 
“Balai Penderita Cacat“ atau Rehabilitasi Centrum (RC) yang pertama 
di Indonesia. Pada tahun 1954, Departemen Sosial RI berdasarkan SK 
Mensos memberi nama Balai Pembangunan Penderita Cacat/Lembaga 
Rehabilitasi Penderita Cacat (LRPC) dengan tugas menangani 
pekerjaan di bidang seleksi dan pengasramaan, pendidikandan latihan 
kerja, serta pelayanan rehabilitasi sosial. Berdasarkan Kepres RI No: 
022/ TK Tahun 1971, tanggal 29 Juni 1971, memberikan penghargaan 
kepada almarhum Prof. Dr. Soeharso atas jasanya dalam merintis 
pekerjaan rehabilitasi sehingga nama RC (Rehabilitasi Centrum) 
menjadi RC (Rehabilitasi Centrum) Prof. Dr. Soeharso. 
Tahun 1976, berubah nama menjadi “Lembaga Penelitian 
Rehabilitasi Penderita Cacat Tubuh (LPRPCT) Prof. Dr. Soeharso”. 
Tahun 1982, berubah nama menjadi “Pusat Rehabilitasi Penderita 
Cacat Tubuh (PRPCT) Prof. Dr. Soeharso. Tahun 1994, berubah 
menjadi “Pusat Rehabilitasi Sosial BinaDaksa (PRSBD) Prof. Dr. 
Soeharso”. Terakhir hingga sekarang, berdasarkan Kepmensos RI 
Nomor : 55 / HUK / 2003 terhitung mulai tanggal 23 Juli 2003 
berubah menjadi “Balai Besar Rehabilitas Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso”. 
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2. Keadaan Umum 
Nama Intansi  : Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa  
  (BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta. 
Alamat   : Jln. Tentara Pelajar, Jebres, 57126 Telp/Fax.  
  647626 Kotak Pos 810, Surakarta, Jawa Tengah.  
Luas Tanah : 66.555 m2 
Luas Bangunan : 15.741 m2 
Jumlah Pegawai : 176 orang 
- Laki-laki : 97 orang 
- Perempuan : 79 orang 
Kapasitas Penerima Manfaat : 155 orang 
Prasarana (Aset Tanah) 
Luas tanah keseluruhan : 66.555 m2 
Dengan rinci  : 
1) Tanah Kompleks BBRSBD Jebres  : 49.720 m2 
2) Tanah Kerten, Manahan   : 5.373 m2 
3) Tanah Guwosari, Jebres   : 3.000 m2 
4) Tanah Tawangmangu, Karanganyar  : 1.950 m2 
5) Tanah Mojosongo, Jebres   : 5.225 m2 
6) Tanah Petoran, Jebres    : 695 m2 
7) Tanah Loka Bina Karya, Jagalan  : 592 m2 
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Sarana Gedung 
Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD) Prof. Dr. 
Soeharso memiliki gedung sebanyak 41 unut dengan Surakarta Luas 
Bangunan : 15.741m2 meliputi : 
1) Gedung Induk (perkantoran)  : 9 unit. 
2) Gedung Asram    : 8 unit. 
3) Gedung Keterampilan/Pendidikan : 11 unit. 
4) Gedung Bengkel Prothese Orthose : 1 unit. 
5) Gedung Olah Raga   : 1 unit. 
6) Gedung Pertemuan   : 2 unit. 
7) Gedung Workshop   : 1 unit. 
8) Gedung Poliklinik   : 1 unit. 
9) Gedung peribadatan   : 2 unit. 
10) Wisma/mess    : 4 unit. 
11) Pos Keamanan   : 1 unit. 
 
Saranan Transportasi 
1) Kendaraan Roda 6 (Bus) : 1 buah 
2) Kendaraan Roda 4  : 13 buah 
3) Kendaraan Roda 2  : 4 buah 
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3. Visi, Misi & Tujuan Balai Besar Rehabilitasi Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr.Soeharso Surakarta 
Adapun Visi dan Misi Balai Besar Rehabilitasi Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr.Soeharso Surakarta adalah sebagai berikut: 
a. Visi  
Terwujudnya kemandirian dan kesejahteraan penyandang 
disabilitas daksa (fisik). (N1,W1,02/05/2018). 
b. Misi 
1) Meningkatkan Rehabilitasi Sosial penyandang disabilitas 
daksa secara profesional dan terpadu. 
2) Meningkatkan jangkauan pelayanan. 
3) Meningkatkan dukungan dan partisipasi keluarga, 
masyarakat, instansi terkait maupun stakeholder. 
4) Melaksanakan kajian, menyiapkan standar pelayanan 
rehabilitas sosial penyandang disabilitasi daksa.  
c. Tujuan 
Untuk meningkatkan kesejahteraann dan kemandirian para 
penyandang cacat tubuh sehingga mereka mampu melaksanakan 
fungsi sosialnya secara wajar dalam kehidupan di masyarakat.  
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4. Tugas Pokok dan Fungsi Balai Besar Rehabilitasi Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr.Soeharso Surakarta 
a. Tugas Pokok 
Tugas pokok Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta adalah melaksanakan 
pelayanan dan rehabilitasi sosial, resosialisasi, penyaluran, dan 
bimbingan lanjut bagi penyandang disabilitas daksa agar mampu 
berperan dalam kehidupan bermasyarakat, rujukan nasional, 
pengkajian dan penyiapan standar pelayanan, pemberian informasi 
serta koordinasi dengan instansi terkait sesuai dengan peraturan 
undang-undang yang berlaku. (N1,W1,02/05/2018). 
b. Fungsi  
1) Pelaksanaan penyusunan rencana dan program serta evaluasi 
dan penyusunan laporan. 
2) Pelaksanaan registrasi, observasi, identifikasi, 
penyelenggaraan asrama dan pemeliharaan serta penetapan 
diagnosa sosial, kecacatan, serta perawatan medis. 
3) Pelaksanaan bimbingan sosial, mental, keterampilan dan fisik. 
4) Pelaksanaan resosialisasi, penyaluran dan bimbingan lanjut. 
5) Pemberian informasi dan advokasi.  
6) Pengkajian dan pengembangan standar pelayanan dan 
rehabilitasi social 
7) Pengelolaan urusan tata usaha. 
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7. Struktur Organisasi Balai Besar Rehabilitasi Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr.Soeharso Surakarta 
Berdasarkan keputusan menteri sosial RI. Nomor: 55/HUK/2003 
taggal 23 Juli 2003 Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) dipimpin oleh seorang kepala dibantu oleh: 
1. Bagian Tata Usaha, terdiri dari tiga sub bagian: 
a. Sub Bagian Umum 
b. Sub Bagian Kepegawaian 
c. Sub Bagian Keuangan 
2. Bidang Program dan Advokasi Sosial, terdiri dari tiga seksi: 
a. Seksi Program 
b. Seksi Advokasi 
c. Seksi Evaluasi Dan Laporan 
3. Bidang Rehabilitasi Sosial, terdiri dari tiga seksi: 
a. Seksi Identifikasi 
b. Seksi Bimbingan Sosial 
c. Seksi Bimbingan Keterampilan 
4. Bidang Penyaluran Dan Bimbingan Lanjut, terdiri dari tiga seksi: 
a. Seksi Penyaluran 
b. Seksi Kerjasama 
c. Seksi Bimbingan Lanjut 
5. Unit Instansi, terdiri dari empat unit instansi: 
a. Instansi Bengkel Protesis Ortosis 
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b. Instansi Perawatan Revalidasi 
c. Instansi Penambahan Pengetahuan 
d. Instansi Unit Produksi (Workshop) 
6. Kelompok Jabatan Fungsional 
a. Fungsional Pekerja Sosial 
b. Fungsional Perencana 
c. Fungsional Penyuluhan Sosial 
d. Fungsional Arsiparis 
e. Fungsional Dokter 
 
B. Temuan Penelitian 
1) Latar Belakang Pekerja Sosial  
Pekerja sosial adalah profesi yang memberikan pertolongan 
pelayanan sosial kepada individu, kelompok dan masyarakat dalam 
peningkatan keberfungsian sosial mereka dan membantu memecahkan 
masalah-masalah sosial mereka. 
Adapun identitas Pekerja sosial di Balai Besar Rehabilitasi 
Sosial Bina Daksa (BBRSBBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta: 
Tabel 4.1 Kualifikasi Pembimbing di BBRSBD Prof.Dr. 
Soeharso Surakarta. 
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No Nama Jabatan Pendidikan 
1 Dra. Anis Yuniarti Kepala Advokasi S1 FISIP Ilmu 
Kesejahtraan Sosial UMM 
2 Dra. Endang Budiyati Kepala Bimsos S1 Bimbingan Konseling 
(BP) di UMS 
3 Wahyu Candrawati Pekerja Sosial Pelaksana STKS Bandung DIII/Kesos 
4 Muhamad Furqon, S.st Pekerja Sosial Pertama STKS Bandung Kesos 
 
2) Pelaksanaan konseling kelompok di Balai Besar Rehabilitasi 
Sosial Bina Daksa (BBRSBD)Prof. Dr. Soeharso Surakarta.  
a. Assesmen Awal 
Dari hasil wawanara dan pengamatan Untuk itu dalam 
melakukan kegiatan konseling kelompok pegawai BBRSBD Prof. 
Dr. Soeharso Surakarta mengadakan Assesmen Awal. Dimana 
Assesmen awal yang dilakukan oleh pegawai di BBRSBD Prof. 
Dr. Soeharso Surakarta adalah: 
1) Input, penerima manfaat masuk di BBRSBD Prof. Dr. 
Soeharso Surakarta ada dua kategori yaitu korban kecelakaan 
dan bawaan dari lahir. 
2) Identifikasi masalah, pembimbing mencari data kepada setiap 
PM yang datang terutama kepada PM akibat kecelakaan untuk 
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mendapat informasi terkait PM tersebut, latar belakang 
keluarga, permasalahan yang dihadapi dll. 
Pelayanan rehabilitasi sosial terhadap Penerima manfaat 
(PM). dilakukan untuk menumbuhkan aktualisasi diri pada 
penyandang disabilitas daksa akibat kecelakaan. Hal tersebut 
disampaikan oleh ibu Endang selaku pekerja sosial di Balai Besar 
Rehabilitasi Sosial Bina Daksa (BBRSBD)Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta. 
Karena dengan konseling kelompok ini anak-anak bisa 
bersosialisasi dengan temanya dengan baik mbak. Terus tidak 
merasa bosan dan bisa melihat banyaknya kejadian hidup yang bisa 
membuat mereka saling mendorong satu sama lain sehingga cocok 
untuk penerima manfaat yang dalam menumbuhkan aktualisasi diri 
pada PM akibat kecelakaan bisa termotivasi dengan lingkungannya. 
(W2S2. 2 juli 2018) 
 
Hal tersebut juga disampaikan oleh pekerja sosial  yang lain 
yaitu ibu Candra, dengan menggunakan konseling kelompok sangat 
cocok untuk membantu penerima manfaat dalam menumbuhkan 
aktualisasi diri. 
Ya.. begini mbak karena untuk perubahanya itu apa ya, 
sangat..sangat gimana ya, karena bisa membantu kita untuk 
memecahkan masalah kepada anak itu lebih cepat. Karena anak-
anak diterjunkan langsung sebagai pelaku dari permasalahan yang 
dialami. Sehingga hal itu mudah untuk memberikan perubahan 
yang tadinya mungkin tidak semangat, putus asa, merasa dirinya 
tidak mampu, kurangnya motivasi diri sehingga sengan sendirinya 
aktualisasi dirinya menjadi meningkat. (W1 S3. 2 juli 2018) 
 
Berdasarkan hasil wawancara dan observasi dalam 
pelaksanaan kegiatan konseling kelompok dilakukan dengan 
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beberapa tahap yaitu tahap awal, tahap transisi, tahap kegiatan atau 
inti dan yang terakhir adalah tahap pengakhiran. 
Tahap awal sama halnya dengan tahap pembukaan yang 
diisi dengan pengakraban antara konselor dengan anggota 
kelompok PM. Konselor menjelaskan tujuan dari kegiatan serta 
pelaksanaan kegiatan, menjalin kepercayaan dan kedekatan antara 
konselor dengan semua anggota kelompok agar terjadinnya proses 
konseling kelompok yang berjalan lancer. Tahap transisi dimana 
konselor mempersiapkan masing-masing anggota kelompok agar 
siap mengikuti tahap selanjutnya. Yaitu dengan menanyakan 
kesiapan dari anggota kelompok, membangun iklim saling percaya 
untuk mendorong anggota kelompok lebih siap. Tahap kegiatan 
dimana pada tahap ini adalah proses pengalihan permasalahan yang 
mendalam dari anggota kelompok. Dan tahap pengakhiran di isi 
dengan evaluasi dan penyimpulan serta membuat kesepakatan 
untuk pelaksanaan layanan konseling kelompok selanjutnya. 
Berikut deskripsi proses pelaksanaan konseling kelompok 
dalam menumbuhkan aktualisasi diri pada penyandang disabilitas 
daksa akibat kecelakaan adalah sebagai berikut: 
a) Pelakasanaan Pra konseling kelompok  
Tahap pertama, setelah mengumpulkan penerima manfaat 
di ruang konseling ibu endang selaku konselor memulai 
kegiatan dengan menggucap salam dan terimakasih atas 
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kesediaan anggota kelompok telah hadir dalam kegiatan, 
kemudian menanyakan kabar dan bagaimana kegiatan divak 
ketrampilan hari ini. Berikutnya konselor meminta anggota 
kelompok untuk duduk dengan nyaman dan melingkari agar 
lebih dekat satu sama lain. Dalam kegiatan ini tidak dilakukan 
perkenalan seperti menyebutkan nama, asal, hobi dan nilai-nilai 
mengingat tinggal diasrama mereka telah akrab satu sama lain.  
Untuk mengawali kegiatan konselor memimpin berdoa 
bersama-sama bapak MF selaku pekerja sosail diBBRSBD. Juga 
ikut serta menjelaskan pentingnya berdoa dalam kegiatan. 
Selanjutnya konselor menjelaskan pengertian dari konseling 
kelompok, bahwa konseling kelompok merupakan salah satu 
bantuan untuk memecahkan masalah kepada masing-masing 
individu yang bersifat pencegahan dan penyembuhan dalam 
sebuah forum kelompok. Yang selanjutnya adalah menjelaskan 
tujuan dari kegiatan konseling kelompok dimana konseli belajar 
untuk berkomunikasi dengan anggota kelompok secara terbuka, 
saling membantu dan menaruh perhatian untuk bersama-sama 
memecahkan masalah yang dialami. 
Berikutnya adalah menjelaskan mengenai kegiatan 
konseling kelompok dimana yang berkaitan dengan masalah 
yang saat ini dialami. Dimana nantinya konseli dapat merasakan 
perasaan menjadi orang lain. Sehingga dapat memahami dan 
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menemukan akan makna hidup. Kemudian konselor 
menjelaskan mengenai hal-hal yang harus diperhatikan dalam 
kegiatan konseling kelompok yaitu asas,antara lain: 
1) Asas kerahasiaan 
Konselor menjelaskan bahwa kegiatan konseling 
kelompok bersifat rahasia. Anggota kelompok harus 
menyimpan dan merahasiakan informasi mengenai apa yang 
dibahas dalam kegiatan. Hal ini dilakukan agar informasi dari 
anggota kelompok tidak tersebar luas dan merugikan pihak 
manapun. 
2) Asas keterbukaan 
Disini konselor menjelaskan banhwa anggota kelompok 
dapat secara terbuka dan bebas mengemukakan 
permasalahan, pendapat, dan eksprsi tanpa adanya rasa malu-
malu dan ragu-ragu. 
1) Asas kenormatifan  
Disini konselor menjelaskan bahwa hendaknya 
anggotan kelompok menjaga etika dan sopansantun. Seperti 
menghargai ketika teman sedang berbicara, tidak memotong 
pembicaraan, berkata kotor dan melakukan kebiasaan-
kebiasaan tidak baik. 
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2) Tahap persiapan  
Yang kedua adalah tahap persiapan atau tahap transisi, 
disini konselor menjelaskan bagaimana tujuan dari kegiatan 
konseling kelompok. Kemuian menanyakan kembali 
mengenai kesiapan dari anggota kelompok.  
Untuk mempersiapkan anggota kelompok agar lebih 
berkonsentrasi konselor memberikan permainan games. 
Games ini bertujuan untuk mengurangi rasa takut dari 
anggota kelompok agar suasana lebih santai dan bisa melatih 
konsentrasi serta kesiapan dan diberikan diberikan hukuman 
bagi yang melakukan kesalahan. 
 Apalagi anggota kelompok telah siap konselor 
memberikan motivasi berupa dorongan bahwa anggota 
kelompok mampu menyelesaikan masalah dengan 
kemampuan diri sendiri. Sehingga diharapkan anggota 
kelompok mampu memecahkan masalah yang dialaminya. 
b) Tahap kegiatan konseling kelompok  
Pada tahap kegiatan ini klien mulai menceritakan masalah 
yang dihadapinya kepada anggota kelompok dan konselor. 
Permasalahan yang dialami oleh penerima manfaat yakni 
mengenai menumbuhkan aktualisasi diri pada penyandang 
disabilitas akibat kecelakaan sehingga membuat klien terus 
merasa bersalah dengan keadaan dirinya. Dari tiap-tiap 
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permasalah yang disampaikan oleh masing-masing anggota 
kelompok dapat disimpulkan bahwa mengenai aktualisasi diri  
dapat dideskripsikan dalam kasus, Ro, karena terjadinya 
kecelakaan klien terus merasa bersalah akan keadaan dirinya 
sehingga mengakibatkan  aktualisasi dirinya rendah dengan 
keadaan fisiknya. 
Berdasarkan permasalahan yang dipaparkan oleh anggota 
kelompok, konselor menyimpulkan bahwa permasalahan untuk 
menumbuhkan aktualisasi diri disebabkan karena tidak yakin 
akan penampilan diri,khususnya adalah hal fisik. Setelah 
menyimpulkan permasalahan maka langkah selanjutnya 
konselor mengarahkan masalah siapa yang terlebih dulu untuk 
diselesaikan. Setelah terpilih masalah secara sepakat bersama 
anggota kelompok selanjutnya adalah menyiapkan peran. Peran 
ini disiapkan secara sepontan dan akan diterabkan secara 
sepontan. Pemilihan peran dilakukan dengan diskusi sesuai 
dengan permasalahan yang akan diangkat. 
Selanjutnya konselor menegaskan anggota kelompok 
perihal apa yang telah dibahas dalam kegiatan guna 
mengentaskan masalah. Konselor mencoba meyakinkan anggota 
kelompok bahwa tuhan telah menciptakan manusia dalam 
keadaan sebaik-baiknya. Anggota kelompok harus yakin akan 
kemampuan diridan berfikir optimis potensi yang dimiliki.  
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c) Tahap akhir konseling kelompok  
Tahap terakhir adalah tahap dimana konselor akan 
mengakhiri sesi konseling kelompok. Konselor meminta 
anggota kelompok untuk mengemukakan kesan dan menilai 
kemajuan atau perubahan setelah melakukan konseling 
kelompok.anggota kelompok juga diminta untuk memberi 
tanggapan terhadap kegiatan konseling kelompok.  
Apakah anggota kelompok sudah mampu menumbuhkan 
aktualisasi diri dan merasa lebih lega  dan  rasa puas dengan 
permasalahan yang dihadapi. Disini masing-masing anggota 
kelompok  sudah merasa percaya diri dan yakin akan 
kemampuan yang dimiliki. Hal ini bertujuan untuk memberikan 
evaluasi perihal kegiatan konseling kelompok dalam 
melaksanakan tujuan-tujuan kegiatan.  
Di sesi akhir konseling kelompok, konselor mengajak 
anggota kelompok untuk membahas pertemuan selanjutnya. Jika 
telah disepakati maka konselor menutup sesi konseling 
kelompok dengan ucapan terima kasih dan berdoa bersama-
sama. Selanjutnya barulah melakukan evaluasi dan mengambil 
kesimpulan sebagai penutup ada dua kemungkinan apakah 
penerima manfaat akan menjadi anak yang lebih baik dari 
sebelumnya, mempunyai semangat yang tinggi dan percaya 
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dengan kemampuan dirinya dan kembali hidup normative atau 
anak tetap berprlaku yang sama. 
Ada tiga penerima manfaat yang mengalami kecelakan 
yang akan dijadikan subjek penelitian ini adapun identitas 
penerima manfaat tersebut adalah sebagai berikut: 
a. konseling I (Observasi 1) 
Nama konseli : Ro 
Waktu  :6 Juli 2018 
Tempat  :Di taman asrama putra 
Permasalahan :merasa bersalah dan tidak percaya dengan   
kemampuan dirinya. 
1) Pembahasan  
Konseli memiliki masalah merasa kurang percaya 
diri dengan keadaan fisiknya yang dimiliki dikarenakan 
kejadian kecelakaan yang membuat konseli harus 
mengalami kecacatan yang membuat konseli susah 
menerima keadaan dirinya sekarang , ia merasa tidak 
berguna dengan keadaannya, merasa bersalah dan seperti 
kehilangan segalanya dalam dihidupnya. Ia merasa 
bingung ketika berada dilingkungan asrama dan tidak 
bisa menerima jika berada dilingkungan orang-orang 
cacat. Hal tersebut di ungkapkan oleh konseli sendiri. 
Oh.. ya kemarin itu mbk aku merasan tidak 
percaya diri karena keadaan fisikku yang membuat 
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merasa bersalah dengan keadaan ini mbak  (W1I.Pm. 4 
juli 2018) 
 
2) Penanganan  
Penanganan pada permasalahan ini adalah 
mengunakan konseling kelompok  dengan menceritakan 
masalah yang dihadapinya kepada anggota kelompok 
dan konselor. selanjutnya konselor mengarahkan 
masalah siapa yang terlebih dulu untuk diselesaikan. 
Setelah terpilih masalah secara sepakat bersama anggota 
kelompok selanjutnya adalah menyiapkan peran. Peran 
ini disiapkan secara sepontan dan akan diterabkan secara 
sepontan.  
Pemilihan peran dilakukan dengan diskusi sesuai 
dengan permasalahan yang akan diangkat. Ro dibantu 
anggota kelompok yang lain untuk membantu 
menyelesaikan permasalahannya. Seperti apa yang 
disampaikan oleh teman sekamarnya diasrama. 
wah jangan seperti itu mas, kita semua bukan lagi 
teman kita adalah keluraga bagaimanapun keadaan kita 
semua harus bisa saling memberikan motivasi, karena 
kita semua bernasip sama apakah selama hidup kita 
harus menyusahkan orang lain tidakkan mas, maka dari 
itu ayoh.. mas kita semua mulai semangat untuk 
mengejar masa depan kita, karena kecatan bukanlah 
halangan untuk kita terus berkaya dan berkarya 
tunjukklan bahwa kita bisa bangkit dari keterpurukan ini. 
(N5.W5 4 juli 2018) 
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3) Hasil  
Dari hasil observasi menunjukan ekspresi wajah 
yang berbeda Ro merasa lebih senang setelah pelaksnaan 
kegiatan konseling kelompok. Hasil menunjukan bahwa 
Ro mengalami perubahan saat dan sebelum 
melaksanakan konseling. Hal tersebut ia ungkapkan  
Aku jadi merasa lega dan lebih percaya diri. Dibalik 
kekuranganku masih banyak orang-orang yang lebih 
kesulitan dibandingkan dengan diriku. Ya manusiakan ga 
ada yang sempurnna. Serujuga dengan adanya kegiatan 
konseling kelompok ini aku bisa belajar banyak dengan 
teman-teman diRC. Dan sekarang aku harus semangat 
demi masa depanku. 
 
b. konseling II (Observasi II) 
Nama konseli  :Dn 
Waktu   :7 Juli 
Tempat   : Ruang tv Asrama Putri 
Permasalahan  :Merasa putus asa dan mudah 
tersinggung 
1) Pembahasan 
DI merasa putus asa  ketika melakukan sesuatu yang 
dia inginkan tetapi sebelum dilakukan DI Merasa tidak 
69 
 
percaya diri dan putus asa sebelum mencoba. Selain itu 
dalam hal bersosialisasi dengan temanya dia juga 
orangnya sangat gampang tersinggung ketika temanya 
berbicara seperti yang menyingung hatinya padahal 
temanya hanya mengajak bercanda. Hal tersebut seperti 
apa yang diungkapkan oleh Mu 
2) Penanganan 
Penanganan pada permasalahan ini adalah 
mengunakan konseling kelompok  dengan menceritakan 
masalah yang dihadapinya kepada anggota kelompok dan 
konselor. selanjutnya konselor mengarahkan masalah 
siapa yang terlebih dulu untuk diselesaikan. Setelah 
terpilih masalah secara sepakat bersama anggota 
kelompok selanjutnya adalah menyiapkan peran.  
Peran ini disiapkan secara sepontan dan akan 
diterabkan secara sepontan. Pemilihan peran dilakukan 
dengan diskusi sesuai dengan permasalahan yang akan 
diangkat. DI dibantu anggota kelompok yang lain untuk 
membantu menyelesaikan permasalahan, Seperti apa yang 
disampaikan oleh teman sekamarnya diasrama. 
hay Dn.. kamu kenapa kok akhir-akhir ini aku lihat kamu 
tidak bersemangat dan suka marah kenapa Dn semua bisa 
kita bicarakan dengan baik jangan kamu masukan ati, 
karena kita semua Cuma bercanda dan tdk maksut untuk 
menyinggung kamu masak iya sih Dn… kita setega itu, 
kenapa harus marah kita sama kok Dn kita sama-sama 
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mempunyai kekurangan. Ayo semangat jangan seperti itu 
kita semua harus bisa saling memberikan motivasi supaya 
kita bisa hidup mandiri dan suskes. (N6. W6 4 juli 2018) 
 
Dengan cara memberikan apresisasi mengenai 
permasalahan yang dihadapi oleh penerima manfaat yaitu 
kurangnya aktualisasi diri. Seperti apa yang disampaikan 
oleh teman sekamarnya diasrama. 
Dn...kenapa kamu berpikir seperti itu buang 
pemikiran jelekmu semangat kamu masih punya banyak 
teman-teman yang sayang sama kamu kita semua bisa 
membantu km kok”.sekarang harus semangat ya, 
perlihatkan prestasi Dn supaya nanti kamu bisa sukses. Dn 
maukan jadi orang suskes maka dari itu ikuti semua proses 
siapa tau Dn bisa mengapai cita-citanya”. (N6. W6 4 juli 
2018) 
 
Dialog ini bertujuan untuk menumbuhkan aktualisasi diri 
Dn supaya lebih semangat dan tidak merasakan trauma 
dan putus asa karena allah memberikan cobaan kepada 
hambanya tidak melebihi batas kemapuanya, percaya 
semua aka nada jalanya dan akan ada hikmah dibalik ini 
semua. 
3) Hasil 
Dari hasil observasi menunjukan ekpresi wajah dan 
gaya bicara Dn berbeda disini Dn terlihat lebih senang dan 
sangat lembut dan merasa senang ketika teman-temanya 
sangat baik dan mau peduli dengan keadaan Dn walaupun  
terkadang Dn banyak salah dan setelah pelaksanaan 
konseling kelompok hasi menjukkan bahwa Dn 
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mengalami perubahan saat dan sebelum melakukan 
konseling. Hal itu diungkapkan oleh Dn. 
 
c. konseling III (Observasi 3) 
Nama Konseli :G 
Waktu  :7 Juli 2018 
Tempat  :Di taman asrama putri 
Permasalahan  :G mengalami trauma dari kecelakaan yang 
dialaminya. Sehingga menyebabkan G mengalami berbagai 
macam kekurangan, salah satunya keterbatasan G dalam 
berbicara. Dengan sulitnya berkomunikasi, tak banyak 
temanya jarang untuk mengajaknya berbincang. 
 
1) Pembahasan 
Dari hasil wawancara didapat bahwa G masih 
merasa tertekan dengan keadaanya yang sekarang ini, 
karena G terkadang masih merasa sedih dengan 
keadaanya. Dengan keadaannya yang sekarang ini, konseli 
sulit untuk beraktifitas, sehingga membuat G selalu butuh 
orang lain. Dimana hal tersebut semakin membuat G 
merasa kecil hati. Selai itu G juga merasa apakah dengan 
fisiknya yang seperti itu dia bisa melakukan kegiatan 
selama diBBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta. 
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b) Penaganan 
Langkah yang dilakukan yaitu dengan 
menggunakan konseling kelompok dan memberikan 
motivasi kepada G untuk terus semangat dan menanamkan 
rasa percaya diri, kemudian meningkatkan religiusitas dari 
G. selain itu konselor menyarankan kepada G 
menggungkapkan yang sudah dipendam dalam segala 
sesuatu yang dirasakan, ceritakan semuanya kepada sang 
pencipta.  
Karena dengan mengingatkan G dengan 
mendekatkan diri kepada Allah SWT, akan membuat G 
merasa tenang, ikhlas dan dengan menceritakan masalah 
yang dihadapi kepada anggota kelompok dan konselor. 
selanjutnya konselor mengarahkan masalah siapa yang 
terlebih dulu untuk diselesaikan. Setelah terpilih masalah 
secara sepakat bersama anggota kelompok selanjutnya 
adalah menyiapkan peran.  
Peran ini disiapkan secara sepontan dan akan 
diterabkan secara sepontan. Pemilihan peran dilakukan 
dengan diskusi sesuai dengan permasalahan yang akan 
diangkat. G dibantu anggota kelompok yang lain untuk 
membantu menyelesaikan permasalahan, Seperti apa yang 
disampaikan oleh teman sekamarnya diasrama. 
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mbak G… Sabar ya mbak aku tau kok mbak gimana 
rasanya diposisimbk G tabah mbak ikhlas, mungkin ini 
sudah jalannya mbk yang  terpenting jangan merasa sedih 
ataupun merasa sendiri masih ada aku dan teman-teman 
yang sellau ada buat mbak G” (N5.W7 juli 2018) 
 
c) Hasil 
Dari hasil layanan konseling kelompok perubahan 
yang dialami oleh G setelah melakukan konseling 
kelompok G merasa setiap manusia pasti memilki 
permasalahan ataupun kisah masa lalunya masing-masing, 
dari permasalahn yang kita hadapi merupakan salah satu 
cara untuk kita menjadi dewasa.  
Tapi tak sedikit dari kita yang lebih memilih lari 
drai masalah tersebut dan menyebabkan masalah tersebut 
tak kunjung usai. Jadi setiap permasalahan tergantung 
pada masing-masing individu bagaimana cara 
menyikapinya. Solusi yang dilakukan adalah dengan cara 
berbagi cerita dengan seseorang, entah itu orang tua, 
teman sekamar, ataupun peksos. G mencoba untuk ikhlas 
melupakan kejadian-kejadian yang dulu menumpanya. G 
mencari kesibukan agar tidak terdiam sendiri dan teringat 
dengan hal tersebut. G memohon bantuan kepada Allah 
dan mendekatkan diri kepada Allah SWT. 
Setelah proses konseling yang dilakukan, didapat 
hasil bahwa konseli sekarang sedikit demi sedikit 
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melupakan kejadian tersebut. Konseli tidak kepikiran lagi 
walaupun saat sendiri. G membuat dirinya untuk sibuk 
supaya tidak teringat masa-masa suramnya. G sudah 
sedikit bisa mengurangi dan menenangkan pikiran tentang 
kejadian-kejadian yang terjadi pada dirinya, meskipun 
terkadang masih kepikiran 
 
3) Kendala Dalam Pelaksanan Konseling kelompok Dalam 
menumbuhkan Aktualiasi Diri Pada Penyandang diSabilitas 
Daksa Akibat Kecelakaan diBBRSBD Prof. Dr. Soeharso 
Surakarta 
Dalam pelaksanaan konseling kelompok dalam menumbuhkan 
aktualisasi diri penerima manfaat disana ternyata memiliki beberapa 
kendala,m diantaranya sebagai berikut: 
a. Waktu  
Menurut peksos kendala yang dialami saat kegiatan adalah 
waktu. Mengingat penerima manfaat harus mengikuti kegiatan 
diVAK masing-masing seperti bisana hingga sore hari. Sedangkan 
peksos atau pengasuh memiliki jam kerja hanya sampai pukul 
16.30. seperti yang telah disampaikan oleh Bapak Muhamad 
Furqon 
Untuk kendala yang pertama adalah kesamaan waktu 
longgar mbak. Tau sendirikan kegiatan diRC sangat padat,setiap 
hari senin sampai jumat anak-anak pulang sore. Kita peksosnya 
jam kerjannya Cuma sampai pukul 16.30. anak-anak istirahat. Nah, 
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kalau ambil sabtu minggu kita libur. Kadang anak-anak juga ada 
yang ijin keluar untuk mencari peralatan sehari-harinya. Jadi 
penentuan waktu yang sulit.(W4.S4 2018)  
Diperkuat dengan pernyataan bu Endang sebagai berikut 
Waktunya mbak, terus terang memang anak-anak itu pulang sore 
tidak bersamaan sedangkan kami jam kerja hanya sampai pukul 
16.30, kalo tidak begini saja mbak, kordinasi dengan penjaga 
asrama saja barng kali bisa membantu mbak wawancara dan 
observasi. (W2.S2 2018) 
b. Malu-malu 
Kendala yang kedua saat kegiatan konseling kelompok, 
penerima manfaat kurang eksperesif atau malu-malu, seperti apa 
yang disampaikan Bapak Muhamad Furqon.  
Kemudian yang kedua anak kurang ekspresif mbak, itu apa 
karena merasa malu-malu mengungkapkan masalanhnya. 
Kemudian malu-malu menyampaikan pendapat, jadi kurang 
ekspresif seperti itu mbak. (W4.S4 2018) 
Pernyataan serupa disampaikan oleh salah satu penerima 
manfaat yang telah mengikuti kegiatan konsleing kelompok yaitu 
penerima manfaat Kendalanya ya pertama-tama itu agak bingung 
campur malu mbak harus acting jadi orang lain (W1.Pm 2018) 
 
d) Upaya untuk mengatasi kendala dalam pelaksanaan konseling 
kelompok dalam menumbuhkan aktualisasi diri di Balai Besar 
Rehabilitasi Sosial Bina Daksa Prof. Dr S urakarta. 
Untuk mengatasi beberapa kendala yang ada dibutuhkan upaya-
upaya agar kegiatan dapat mencapai tujuan yang diinginkan. 
Kususnya upaya untuk mengatasi kendala dalam kegiatan konseling 
kelompok guna untuk mencapai yaitu dapat menyelesaikan masalah 
aktualisasi diri pada penerima manfaat. Beberapa upaya yang 
dilakukan oleh peksos adalah sebagai berikut : 
a. Membuat kesepakatan jadwal konseling 
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Agar konseling kelompok dapat berjalan dengan lancer 
maka langkah awal adalah membuat kesepakatan waktu, peksos 
biasanya akan memebrikan pengumuman kepada penerima 
manfaat saat kegiatan apel pagi. Seperti yang dikemukakan oleh 
ibu Endang sebagai berkut: 
Kalau soal waktu ya sebelum hari H kegiatan, hari H 
pelaksanaan saya sosialisasikan dulu. Untuk harinya, waktu dan 
tempat. Pas apel itu lo mbk dikasih tau. Pokoknya kita bikin 
komitmen sama anak-anak, dengan kesepakatan bersama (W2.S2 
2018)  
Selain memberikan pengumuman saat kegiatan apel, hari 
jumat dianggap waktu yang dapat untuk melakukan kegiatan 
konseling kelompok. Mengingat hari jumat penerima manfaat 
pulang lebih awal dan jam kerja karja karyawan sampai pukul 
16.30. sehingga mempermudah pertemuan yang akan dilakukan. 
Seperti apa yang disampaikan oleh ibu Endang dan ibu Candra 
dikantor. 
Iya mbak, jadi ya diambil hari yang longgar nggih, seperti 
hari jumat itu kan kita pulangnya pukul 16.30. jadi ya biasanya kita 
gunakan hari jumat untuk kegiatan konseling kelompok, bimbingan 
sosial, pendampingan dll.( W2.S2 2018) 
 
b. Pemberian dukungan dari peksos. 
Untuk mengatasi kendala yang kedua penerima manfaat 
kurang ekspresif atau malu-malu saat memerankan sebagai tokoh 
cerita peran konselor sangat dibutuhkan dalam kegiatan disini 
diantaranya:  
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a) Pemberian motivasi 
Motivasi diberikan untuk membut anak atau penerima 
manfaat menjadi lebih semangat dan menerima keadaan 
dirinya. Misalkan dengan cara memperlihatkan tayangan filem 
tentang kehidupan seseorang yang mengalami kecacatan sejak 
lahir tetapi orang itu tetap semangat dan menerima keadaan 
dirinya meski banyak orang yang tidak menyukainnya tetapi 
semangat hidupnya sangat luar biasa. Misalnya meminta 
penerima manfaat untuk terlebih dahulu membayangkan 
bagaimana sosok tokoh yang ditayangkan. Sehingga penerima 
manfaat akan terbantu dalam mengekspresikan peranya. Hal 
itu disampaikan oleh ibu Candra. 
Kemudian kendala yang kedua penerima manfaat krang 
semangat itu tadi ya kita berikan motivasi terus menerus, kita 
kasih dorongan, semngat kita minta untuk membayangkan 
bagaimana sosok tokoh yang ditayangkan. (W2.S2 2018)   
 
C. Pembahasan  
Sarana pelayanan sosial penerima manfaat di(BBRSBD) Balai 
Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa Prof. Dr. Soeharso Surakarta. 
Merupakan Instansi pemerintah yang memberikan pelayanan Rehabilitasi 
kepada orang dengan kecacatan tubuh agar mereka dapat hidup layak 
ditengah-tengah ditmasyarakat. Salah satu bekal agar anak dapat hidup 
dimasyarakat adalah dengan menumbuhkan aktualisasi diri, merasa rendah 
diri akan kemampuan yang dimiliki akan menghambat kehidupannya 
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dimasa depan. Kurangnya percaya diri yang dialami penerima manfaat 
merasa malu dengan kecacatan tuhuhnya. Penampilan fisik penyebab 
utama rendahnya aktualisasi diri dan rasa percaya diri seseorang. Ketika 
kemampuan fisik dapat menyebabkan rasa rendah diri yang kentara. 
Adapun hal-hal yang ditimbulkan karena kurangnya aktualisasi diri adalah 
penerima manfaat memiliki penilaian negative terhadap diri, sendiri, 
merasa malu, rendah diri, akibatnya penerima manfaat menjadi tidak 
optimis dalam menjalani kehidupannya sehari-hari. 
Berdasarkan observasi yang sudah dilakukan, yang tertulis didalam  
hasil temuan beberapa kriteria mengenai pekerja sosial yang melakukan 
konseling kelompok diBBRSBD Prof.Dr. Soeharso Surakarta. Ada 
beberapa pembimbing yang dinilai sudah sesuai dengan kriteria yang 
disebutkan dalam teori, ada juga beberapa orang yang dinilai kurang 
mampu untuk melakukan konseling secara teori kurang memadai untuk 
melakukan konseling karena faktor usia dan pengetahuannya yang kurang 
sehingga kurang dalam menyampaikan materi dalam kegitan konseling. 
Dari beberapa pekerja sosial tidak semuanya jauh dari harapan, ada 
ibu Ay Pekerja sosial lanjutan diBBRSBD. memang beliau lulusan S1 
FISIP Ilmu kesejahtraan sosial UMM secara praktik di lapangan beliau 
sangat mahir dan cekatan. Bu Eb lulusan S1 Bimbingan Konseling 
diUMS, dalam menghadapi masalah-masalah di lapangan beliau bisa 
dikatakan mampu, beliau tahu mengenai teori-teori Konseling dan 
tahapan-tahapan seperti apa yang harus dilakukan ketika menghadapi PM. 
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Beliau sering terjun langsung untuk melakukan konseling, tidak jarang 
banyak PM yang dekat dengan bu E karena beliau dalam melaukan 
bimbingan penuh pengertian, perhatian dan kasih sayang serta sering 
terlibat langsung dengan PM dalam segala hal.  
Kemudian ada Pak Mf, S.st. beliau lulusan STKS Bandung jurusan 
ilmu sosial, beliau sangat disegani dan dihormati oleh PM, pembawaan 
beliau juga bisa dinilai berwibawa. PEKSOS lanjutan yang kedua ada bu 
Cn, beliau juga mumpuni dibidang ini. Tidak jauh berbeda dengan bu Anis 
dan bu Endang dalam melakukan bimbingan juga dinilai mumpuni. Dalam 
melakukan bimbingan beliau tegas penuh perhatian dan pengertian. 
Disamping itu ada dua pihak dari luar yang membantu mensukseskan 
konseling kelompok dalam  menumbuhkan aktualisasi diri pada 
penyandang disabilitas daksa akibat kecelakaan diBBRSBD Prof. Dr. 
Soeharso Surakarta. 
Menurut hasil wawancara baik dengan peksos maupun penerima 
manfaat konseling kelompok dapat menciptakan suasana yang 
menyenangkan. Dengan layanan kegiatan ini penerima manfaat merasa 
lebih banyak belajar tentang  kehidupan, dinamika dari kegiatan dapat 
menciptakan keakraban satu sama lain, tidak jenuh dan dapat lebih 
mengekspresikan diri khususnya dalam menumbuhkan aktualisasi diri. 
Agar layanan kegiatan konseling kelompok dapat tercapai tujuan 
peran peksos sebagai konselor sangat penting dalam mengatur jalanya 
kegiatan, tentunya dari awal hingga akhir.(W2.S2 2018) Dimulai dari 
80 
 
tahap awal yaitu pembukaan dimana konselor harus membangun langkah 
awal dari kegiatan seperti memberikan penjelasan mengenai pengerian 
konseling kelompok, tujuan dari kegiatan menumbuhkan rasa saling 
mengenal antara anggota, menumbuhkan sikap saling mempercayai 
tujuan-tujuan yang akan dicapai. Yang kedua yaitu tahap peralihan atau 
persiapan konselor harus berperan aktif selama kegiatan, seperti 
membangun keyakinan agar angota kelompok dan dapat menciptakan 
suasana yang fokus serta serius.  
Kemudian masuk pada tahap inti dimana pada tahap tersebut fase 
panggilan masalah. Sebisa mungkin konselor membuat anggota kelompok 
menjadi terbuka saat mengungkapkan masalahnya. Tidak hanya itu saat 
anggota kelompok mulai memainkan peran pemberian dorongan dan 
motivasi juga sangat dibutuhkan. Karena pada awal permainan biasanya 
konseli merasa malu dan ragu-ragu. Saat penerima manfaat merasa 
bingung biasanya konselor meminta agar membayangkan bagaimana 
sosok tokoh yang akan diperankan. Dengan pemberian motivasi dan 
dorongan akan merangsang angota kelompok dalam menumbuhkan 
aktualisasi diri kemampuan dirinya.  
Untuk layanan konseling kelompok ini terdiri dari beberapa peran  
dan tema, kemudian  menyusun tahap-tahap peran, selanjutnya adalah 
permainan saat permainan dimulai  disini peran konselor memberikan 
motivasi kepada anggota konseli agar tidak ragu-ragu dalam memerankan 
tokoh. Berikutnya barulah melakukan diskusi dan membagi pengalaman 
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perihal konseling kelompok. Barulah melakukan evaluasi dan mengambil 
kesimpulan sebagai penutup kemudian yang terakhir tahap pengakhiran 
pada tahap ini konselor meminta anggota kelompok untuk mengemukakan 
pesan dan kesan, sebagai bahan evaluasi dan penarikan kesimpulan. Untuk 
itu peran peksos sebagai konselor sangat penting dalam mencapai tujuan 
dalam kegiatan. Khususnya dalam menumbuhkan aktualisasi diri pada 
penerima manfaat 
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BAB V 
PENUTUP 
 
A. Kesimpulan  
Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan maka dapat 
disimpulkan, gambaran pelaksanaan konseling kelompok dalam 
menumbuhkan aktualisasi diri pada penyandang disabilitas daksa akibat 
kecelakaan di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa Prof. Dr. 
Soeharso Surakarta di awali dengan tahap assensment sebagai bentuk 
identifikasi awal, dilanjutkan pada tahap transisi dan diakhiri pada tahap 
inti berserta evaluasinya. Tahapan yang yang diadakan disana meliputi 
penentuan materi, metode dan media pembelajaran. Maka penyandang 
disabilitas daksa akan dikumpulkann untuk menerima pembinaan dari 
peksos. Sebelumnya peksos sudah mempersiapkan materi dan media apa 
yang digunakan dalam proses pembinaan dan konseling kelompok. 
Dengan adanya pelaksanaan konseling kelompok yang diadakan 
dalam uapaya menumbuhkan aktualisasi diri pada penyandang disabilitas 
daks akibat kecelakaan di Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa Prof. 
Dr. Soeharso Surakarta banyak menuai hasil, karena adanya kerjasama 
yang baik antara peksos, konselor dan penyandang disabilitas daksa. Hal 
tersebut telihat pada penyandang yang mulai termotivasi dan terdorong 
untuk mulai melakukan hal baru, serta adanya perubahan perilaku 
penyandang kearah yang lebih positif dan sehat. Disisi lain beberapa 
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penyandang sudah mulai belajar untuk memahami kondisi dan menerima 
dirinya sendiri. 
Adanya bentuk-bentuk perubahan yang ditampakkan para 
penyandang disabilitas daksa tersebut menunjukan, bawasannya gambaran 
pelaksanaan konseling kelompok yang diadakan banyak membawa 
dampak posistif dan terealisasi sebagaimana tujuan konseling kelompok 
sebagai bentuk usaha untuk menumbuhkan aktualisasi diri para 
penyandang disabilitas daksa.  
B. Saran  
Berdasarkan kesimpulan hasil penelitian dapat disarankan :  
1. Sebaiknya peksos dan peneliti selanjutnya untuk lebih 
mengintensifkan pemberian layanan konseling kelompok dan 
melakukan kegiatan khusus yang bertujuan agar penerima manfaat 
dapat berkembang dengan baik. 
2. Peksos sebagai pengurus dari BBRSBD memiliki peran penting dalam 
proses penerima manfaat di BBRSBD. Penerima manfaat di BBRSBD 
setiap tahunya saling bergantian tahun ajaran dan penerima manfaat 
tersebut membutuhkan membutuhkan perkenalan penerima manfaat 
yang baru, dengan mengenalkan secara khusus pada para 
penghuniasrama yang telah lebih dahulu menempati asrama. 
3. Diharapkan kepada peksos adanya spesialis konseling , supaya 
pelayanan konseling kelompok ini dapat berjalan lebih optimal dalam 
pelaksanaannya.  
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4. Bagi peksos diBBRSBD Prof. Dr. Soeharso Surakarta agar tetap 
menggunakan konseling kelompok sebagai layanan untuk membantu 
penerima manfaat memecahkan masalah khususnya dalam 
menumbuhkan aktualisasi diri pada penyandang disabilitas daksa 
akibat kecelakaan. 
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Lampiran 01 
Transkip Hasil Wawancara 
(W1.S1) 
Pewawancara   : Dewi Murni Pratiwi 
Narasumber   : ibu anis 
Lokasi Wawancara : Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta  
Hari, Waktu Interview : juli  2018 
Wawancara   : 1 
Narasumber   : 1 
Pelaku Pertanyaan Tema 
Peneliti Assalamualaikum, wr.wb  
Narasumber Wa’alaikumsalam, wr.wb. Mbk Dewi, sama siapa 
ke sininya. 
 
Peneliti Iya bu, sama temen bu ini saya wawancara bu, 
untuk data penelitian. 
 
Narasumber Oh iya mbk, monggo apa yang ingin ditanyakan 
sama ibuk 
 
Peneliti 
 
Ini bu mau Tanya-tanya mengenai profil dan soal 
kegiatan konseling kelompok  untuk kasus dalam 
menumbuhkan aktualisasi diri pada penyandang 
disabilitas daksa akibat kecelakaan yang ada di 
BBRSBD, apakah itu benar dilakukan bu. 
 
Narasumber Oh iya, kalo kegiatan konseling kelompok memang 
dilakukan oleh petugas dibimsos mbk 
 
Peneliti Langsung saja  njeh bu,, saya mau wawancara 
panjenengan. 
 
Narasumber Iya..iya mbak silahkan. Oh iya ibu lupa kemarin 
mbak e dari kampus mana 
 
Peneliti 
 
Saya Dari kampus IAIN Surakarta bu . Langsung 
saja bu, apa saja yang termasuk dalam kegiatan 
bimbingan sosial di BBRSBD. 
 
Narasumber Kalau Kegiatan Orientasi Pengenalan Balai 
dilaksanakan setiap ketika penerimaan penerima 
manfaat (PM) baru masuk dibalai atau baru datang 
dan diterima oleh balai yang dilaksanakan setahun 
dua kali dan didampingi oleh pekerja sosial serta 
seksi bimbingan sosial. 
Ada lagi,  pramuka yang diadakan setiap hari 
jum’at jam 16.00-17.00 dan di adakan di depan 
gedung serba guna mbak. Yang wajib di ikuti 
semua PM kelas A dan B. Upacara setiap hari senin 
pagi jam 07.00-07.30 yang di laksanakan di depan 
gedung serba guna serta wajib di ikuti oleh semua 
PM kelas A dan B. 
Bimbingan kerohanian juga termasuk dalam bidang 
bimsos mbk, yaitu seperti pengajian, yaisnan, BTA, 
hadroh, dll. 
 
Peneliti Oh begitu ya bu, berikutnya saya mau Tanya bu, 
bagaimana pelaksanaan konseling kelompok ini bu, 
khususnya dalam menumbuhkan aktualisasi diri 
pm akibat kecelakaan? 
 
Narasumber Aktualisasi diri ya mbak? 
 
 
Peneliti 
 
Iya bu.  
Narasumber kalau pemberian konseling ini anak-anak lebih 
senang dan semangat mbak, meraka bisa 
bersosialisasi dengan temannya bisa tukar 
pengalaman mbk, selain itu bisa membuat mereka 
merasa enjoy 
 
Peneliti Njeh bu  
Narasumber He’emt lebih enjoy untuk mengikuti kegiatan itu.  
Peneliti 
 
Itu bentuk kegiatannya, prosesnya seperti apa ya bu 
kalau panjenengan ampu? 
 
Narasumber Ya seperti seperti konseling pada umumnya, yang 
pertama pembukaan kita jelaskan  kegiatan yang 
 
akan dilakukan seperti apa. Kita angkat salah satu 
permasalahan , lalu kita tentukan tugas,  kita mulai 
kegiatan konseling kemom[pok seperti apa. Terus 
ambil kesimpulan  
Peneliti Iya bu, jadi kesimpulan itu evaluasi njeh bu? 
 
 
Narasumber Iya mbk.   
Peneliti 
 
Kemudian, bagaimana peran peksos dalam 
mengatur jalannya konseling kelompok itu bu? 
 
Narasumber Peran peksos dalam konseling ini?  
Peneliti Njeh bu  
Narasumber Ya sangat berperan mbak , dari mengatur waktu, 
tempat , kekompakan anak, menentukan waktu 
anak itu loh mbak  
 
Peneliti Biyar bisa kompak gitu ya bu  
Narasumber Iya no karena waktu longgarnya anak, sangat 
berperan mbak .kan saya juga berperan sebagai 
konselornya mbak. Jadi saya harus mengatur 
sedemikian rupa. Harus berperan aktiflah dalem 
kegiatan, apa lagi untuk memberikan motivasi 
kepada anak-anak kan biasanya pada malu-malu 
jadi ya kita berikan dorongan juga.  
 
Peneliti Jadi seluruhnya ya bu ? dari awal sampai akhir ?  
Narasumber He.em mbak  
Peneliti Oh seperti itu kemudian bu kenapa disini memilih 
layanan konseling kelompok untuk pm 
 
Narasumber Karena itu salah satu kegiatan yang cocok untuk 
kebutuhan sosialisasi menerima manfaat mbak  
 
Peneliti Iya bu. Kalau begitu cukup itu yang saya tanyakan 
bu.terima kasih banyak nggeh buk atas bantuannya 
sudah memberikan informasi untuk data penelitian 
kalau begitu saya mohon pamit disambung lain hari 
bu. Assalamu’alaikum wr.wb. 
 
Narasumber Iya mbak sama-sama kalau nanti ada yang nggak 
paham bisa langsung Tanya saya atau whatshap 
nggak papa. Wa’alaikumsalam wr.wb. 
 
 
 
 
Lampiran 02 
TRANSKIP HASIL WAWANCARA  
(W2.S2) 
Pewawancara   : Dewi Murni Pratiwi 
Narasumber   : ibu Endang 
Lokasi Wawancara : Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta  
Hari, Waktu Interview : Sabtu, 19 Mei 2018 
Wawancara   : 2 
Narasumber   : 2 
No Pelaku Percakapan Tema 
1.  P Assalamualaikum, wr.wb bu  
 N Wa’alaikumsalam, wr.wb. Mbk .  
 P Iya mbak, bagaimana kabarnya.  
5. N Alhamdulillah baik bu, mbk sendiri 
bagaimana. 
 
 P Alhamdulillah baik juga bu, bagaimana 
dengan kegiatan yang ada di BBRSBD 
soal  konseling kelompok itu bu, yang 
khususnya untuk kasus pm aktualisasi diri 
rendah? 
 
10. N Alhamdulillah mbak setelah meningikuti 
kegiatan  cukup baik mengikuti dan 
masuk kelas ketrampilan serta megikuti 
kegiatan konseling kelompok yang ada di 
 
 
 
 
BBRSBD dengan baik mbk. Ya meskipun 
memang mereka bersosialisasinya 
awalnya sanggat susah seklai karena 
dengan adanya kegiatan konseling itu bisa 
memberikan motivasi  antara pm satu 
dengan pm yang lainnya ,mbak. Mereka 
juga meresa lebih senang setelah 
melakukan kegiatan konseling kelompok 
mungkin tanpa mereka sadari beban 
hidup mereka mulai berkurang. Lebih 
jelasnya yaa.. untuk pelaksanaannya dari 
awal ya kita mengumpulkan anak-anak 
kemudian sesuai dengan tahap-tahap 
konseling kelompok seperti tahap awal 
berdoa, menjelaskan tujuan dari 
kegiataan, asas-asasa. Kemudian tahap 
peralihan kita persipkan  anak-anak agar 
lebih fokus, kita jelaskan mengunakan  
konseling kelompok jadi mereka dibagi 
menjadi beberapa kelompok untuk 
memulai kegiatan tersebut, misalnya. Kita 
jelaskan jalanannya permainan seperti ini 
ini. Kita tunjuk salah satu permasalahan 
yang akan kita selesaikan. Selanjutnya 
kita akhiri dengan evaluasi dan ambil 
keputusan. Ketika konseling kelompok 
dilakukan mereka bisa saling merasakan 
dan saling memberikan motivasi.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
15. P Oh seperti itu bu kegiataaan yg dilakukan 
untuk menyelesaikan permasalahan pm. 
Menggapa bu konseling kelompok dipilih 
 
sebagai layanan untuk memecahkan 
masalah pm 
 N Iya mbak, karena konseling kelompok , 
yang pertama aqnak-anak bisa merasakan 
sendiri perubahan setelah mengikuti 
kegiatan konseling kelompok ini 
 
20. P Bagaimana to bu menjadi peksos yang 
menasehati untuk menjadi pm merasa 
percaya diri dengan kemampuannya dan 
mempunyai dorongan untuk maju 
 
 N Untuk kepadanya anak-anak  lebih suka 
ya drai dinamika kelompoknya itu 
suasananya lebih seru, asik, lebih hidup 
dan ketika melaksanakan  kegiatan 
konseling kelompok tidak merasa bosan 
dan terbebani.  
 
30. P Baik bu, kemudian apakah peberima 
manfaat ini berperan aktif dalam kegiatan 
konseling kelompok ini bu? 
 
35. N Baik. pekerja sosial memberikan arahan 
dan semua PM mengikutinya dengan 
baik.dan pembimbing dalam memberikan 
motivasi,seperti memberikan arahan 
untuk masa depanya apakah pm akan 
selalulu dihantui rasa bersalah dan tidak 
memikirekan masa depannya yang 
menyebabkan pm rugi. 
 
 P Oh yseperti itu ya bu? . 
40. N untuk melatih PM yang beragama islam 
untuk latihan membaca, menulis al-qur’an 
 
atau iqro’dan qiro’ah. Ada juga dalam 
pengetahuan umum yang diadakan setiap 
hari rabu sore di ruang serbaguna 
materinya berupa tentang kesehatan 
jasmani, kemandirian, motivasi, tanggung 
jawab kepercayaan diri, dll. 
45. P Ternyata banyak juga kegiatannya ya bu  
50. N Alhamdulillah, cukup saya terapkan 
dalam kehidupan sehari-hari. seperti, 
tidak melanggar tata tertib yang sudah di 
pasang di setiap perkelas dan asrama. 
 
 P Syukulah bu jadi bisa menambah 
pengetahuan pm 
 
 N Iya mbk.  
 P Iya mas, lanjut ya mas, kalau peksos 
memberikan penyampaian materi dalam 
suatu kegiatan bagaiman suasana ketika 
berlangsungnya kegiatan bimsos kepada 
PM? 
 
 N Alhamdulillah semua PM mengikuti 
dengan baik sampai selesainya kegiatan 
dan suasanya tenang, PM bisa 
menyesuaikan dan mendengarkan, 
memperhatikannya dengan baik. 
walaupun kadang rame tapi tau batasnya. 
 
 P Syukurlah kalau semua penerima manfaat 
(PM) bisa menyesuaikan, memperhatikan, 
mendengarkan dan ikut semua dalam 
kegiatannya dengan baik. semoga sampai 
seterusnya bisa mengikuti kegiatan 
 
dengan displin dan baik ya bu 
 
 N Iya mbak semoga…..Alhamdulillah 
mencukupi untuk kebutuhan semua PM di 
balai. Kebutuhan saya sangat tercukupin. 
 
 P Kalo begitu wawancara untuk hari ini 
saya akhiri bu mungkin sudah cukup 
untuk data peneklitian saya dan saya 
terimakasih banyak kepada ibu sudah 
memebrikan waktunya untuk saya bu 
 
 N Iyaa… mbak sama-sama klo butuh 
bantuan soal data penelitian mbaknnya 
bisa langsung mencari saya dikantor 
isyaallah mbk ibu akan bantu. 
 
 P Njeeh bu matur suwun atas bantuanya 
untuk penelitian saya bu. 
 
 N iya mbk, . Tersenyum.  
 P Mari bu… assalamualikum wr wb.  
 N Waalaikumsallam wr wb mbk  
 
 
 
 
 
 
 
 
Lampiran 03 
Transkip Hasil Wawancara 
(W3.S3) 
Pewawancara   : Dewi Murni Pratiwi 
Narasumber   : Bapak Muhamad Furqon 
Lokasi Wawancara : Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta 
Hari, Waktu Interview : Sabtu, 26 Mei 2018 
Wawancara   : 3 
Narasumber   : 3 
Pelaku Pertanyaan Tema 
Peneliti Assalamualaikum, wr.wb  
Narasumber Wa’alaikumsalam, wr.wb.mau cari siapa mbk?  
Peneliti He.. perkenalkan nama saya dewi pak, saya 
mahasiswa dari IAIN yang mau penelitian di sini 
pak. 
 
 
Narasumber Oh….alah silahkan mbk duduk dlu  
Peneliti Iya.. pak makasih  
Narasumber Kalo bapak tau, mbak e mau penelitian soal apa 
mungkin bisa bapak bantu? 
 
Peneliti Ini pak saya mau menanyakan diBimsos 
bagaimana kegiatan konseling kelompok  
diadakan kususnya untuk membantu penerima 
manfaat dalam menumbuhkan aktualisasi diri 
 
Narasumber Iya memang mbak kegiatan seperti bimbingan 
kelompok , konseling kelompok semua yang 
 
melaksanakan dibimsos ini mbk seperti apa yang 
disampaikan pegawai pegawa yang lain karena 
dengan kegiatan konseling kelompok ini 
penerima manfaat bersosialisasi dengan temannya 
dengan baik karena dengan adanya kegiatan 
konseling itu bisa memberikan motivasi  antara 
pm satu dengan pm yang lainnya ,mbak. Mereka 
juga meresa lebih senang setelah melakukan 
kegiatan konseling kelompok mungkin tanpa 
mereka sadari beban hidup mereka mulai 
berkurang. kegiatan konseling kelompok yang ada 
di BBRSBD dengan baik mbk. Ya meskipun 
memang mereka bersosialisasinya awalnya 
sanggat susah seklai karena dengan adanya 
kegiatan konseling itu bisa memberikan motivasi  
antara pm satu dengan pm yang lainnya ,mbak. 
Mereka juga meresa lebih senang setelah 
melakukan kegiatan konseling kelompok 
mungkin tanpa mereka sadari beban hidup 
mereka mulai berkurang. Lebih jelasnya yaa.. 
untuk pelaksanaannya dari awal ya kita 
mengumpulkan anak-anak kemudian sesuai 
dengan tahap-tahap konseling kelompok seperti 
tahap awal berdoa, menjelaskan tujuan dari 
kegiataan, asas-asasa. Kemudian tahap peralihan 
kita persipkan  anak-anak agar lebih fokus, kita 
jelaskan mengunakan  konseling kelompok jadi 
mereka dibagi menjadi beberapa kelompok untuk 
memulai kegiatan tersebut, misalnya. Kita 
jelaskan jalanannya permainan seperti ini ini. Kita 
tunjuk salah satu permasalahan yang akan kita 
selesaikan. Selanjutnya kita akhiri dengan 
evaluasi dan ambil keputusan. Ketika konseling 
kelompok dilakukan mereka bisa saling 
merasakan dan saling memberikan motivasi. 
Peneliti Hmmm…. Begitu pak   
Narasumber Iya mbak menurut apa yang sudah dilakukan oleh 
pegawai disini 
 
Peneliti Njeh pak trimakasih atas waktunya pak  
Narasumber Iya mbk, mungkin yg bisa bpk sampekan itu  
selebihnya bisa langsung ke bu ending atau bu 
anis beliau mungkin jauh lebih jelas untuk 
menjelaskan . 
 
Peneliti Oh iya pak, nanti saya akan menemui beliau jga 
pak untuk mendapatkan data penelitian jga pak 
 
Narasumber Nahh semakin banyakkan malah lebih enak mbk   
Peneliti Njeh pak , kalo begitu mungkin itu saja pak untuk 
waktunya saya terimakasih pak 
 
 
Narasumber Iya mbk sama-sama kalo bapak bisa membantu 
insyaallah mbk saya bantu dengan senang hati 
 
Peneliti Njeh pak… assalamualaikum wr wb  
Narasumber Wa’alaikumsalam wr.wb.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Lampiran 04 
Transkip Hasil Wawancara 
(W1.S1) 
Pewawancara   : Dewi Murni Pratiwi 
Narasumber   : ibu Candra 
Lokasi Wawancara : Balai Besar Rehabilitasi Sosial Bina Daksa 
(BBRSBD) Prof. Dr. Soeharso Surakarta  
Hari, Waktu Interview :3 juli  2018 
Wawancara   : 4 
Narasumber   : 4 
Pelaku Pertanyaan Tema 
Peneliti Assalamualaikum, wr.wb  
Narasumber Wa’alaikumsalam, wr.wb. Mbk Dewi.  
Peneliti Iya bu, ini saya kesini mau wawancara bu, untuk 
data penelitian. 
 
Narasumber Oh iya mbak silahkan duduk dulu, capekkan 
hehheheh 
 
Peneliti 
 
Njeh bu….Ini langsung saja bu mau Tanya-tanya 
mengenai profil dan soal kegiatan konseling 
kelompok  untuk kasus dalam menumbuhkan 
aktualisasi diri pada penyandang disabilitas daksa 
akibat kecelakaan yang ada di BBRSBD, apakah 
itu benar dilakukan bu. 
 
Narasumber Oh iya, kalo kegiatan konseling kelompok 
memang dilakukan oleh petugas dibimsos mbk 
 
Peneliti Langsung saja  njeh bu,, saya mau wawancara 
panjenengan. 
 
Narasumber Iya..iya mbak silahkan  
Peneliti 
 
Langsung saja bu, apa saja yang termasuk dalam 
kegiatan konseling kelompok di BBRSBD. 
 
Narasumber Kalau Kegiatan Orientasi Pengenalan Balai 
dilaksanakan setiap ketika penerimaan penerima 
manfaat (PM) baru masuk dibalai atau baru 
datang dan diterima oleh balai yang dilaksanakan 
setahun dua kali dan didampingi oleh pekerja 
sosial serta seksi bimbingan sosial. 
Ada lagi,  pramuka yang diadakan setiap hari 
jum’at jam 16.00-17.00 dan di adakan di depan 
gedung serba guna mbak. Yang wajib di ikuti 
semua PM kelas A dan B. Upacara setiap hari 
senin pagi jam 07.00-07.30 yang di laksanakan di 
depan gedung serba guna serta wajib di ikuti oleh 
semua PM kelas A dan B. 
Bimbingan kerohanian juga termasuk dalam 
bidang bimsos mbk, yaitu seperti pengajian, 
yaisnan, BTA, hadroh, dll. 
 
Peneliti Oh begitu ya bu, berikutnya saya mau Tanya bu, 
bagaimana pelaksanaan konseling kelompok ini 
bu, khususnya dalam menumbuhkan aktualisasi 
diri pm akibat kecelakaan? 
 
Narasumber Aktualisasi diri ya mbak? 
 
 
Peneliti 
 
Iya bu.  
Narasumber kalau pemberian konseling ini anak-anak lebih 
senang dan semangat mbak, meraka bisa 
bersosialisasi dengan temannya bisa tukar 
pengalaman mbk, selain itu bisa membuat mereka 
merasa enjoy 
 
Peneliti Njeh bu  
Narasumber He’emt lebih enjoy untuk mengikuti kegiatan itu.  
Peneliti 
 
Itu bentuk kegiatannya, prosesnya seperti apa ya 
bu kalau panjenengan ampu? 
 
Narasumber Ya seperti seperti konseling pada umumnya, yang 
pertama pembukaan kita jelaskan  kegiatan yang 
akan dilakukan seperti apa. Kita angkat salah satu 
permasalahan , lalu kita tentukan tugas,  kita 
 
mulai kegiatan konseling kemom[pok seperti apa. 
Terus ambil kesimpulan  
Peneliti Iya bu, jadi kesimpulan itu evaluasi njeh bu? 
 
 
Narasumber Iya mbk.   
Peneliti 
 
Kemudian, bagaimana peran peksos dalam 
mengatur jalannya konseling kelompok itu bu? 
 
Narasumber Peran peksos dalam konseling ini?  
Peneliti Njeh bu  
Narasumber Ya sangat berperan mbak , dari mengatur waktu, 
tempat , kekompakan anak, menentukan waktu 
anak itu loh mbak  
 
Peneliti Biyar bisa kompak gitu ya bu  
Narasumber Iya no karena waktu longgarnya anak, sangat 
berperan mbak .kan saya juga berperan sebagai 
konselornya mbak. Jadi saya harus mengatur 
sedemikian rupa. Harus berperan aktiflah dalem 
kegiatan, apa lagi untuk memberikan motivasi 
kepada anak-anak kan biasanya pada malu-malu 
jadi ya kita berikan dorongan juga.  
 
Peneliti Jadi seluruhnya ya bu ? dari awal sampai akhir ?  
Narasumber He.em mbak  
Peneliti Oh seperti itu kemudian bu kenapa disini memilih 
layanan konseling kelompok untuk pm 
 
Narasumber Karena itu salah satu kegiatan yang cocok untuk 
kebutuhan sosialisasi menerima manfaat mbak  
 
Peneliti Iya bu. Kalau begitu cukup itu yang saya 
tanyakan bu.terima kasih banyak nggeh buk atas 
bantuannya sudah memberikan informasi untuk 
data penelitian kalau begitu saya mohon pamit 
disambung lain hari bu. Assalamu’alaikum 
wr.wb. 
 
Narasumber Iya mbak sama-sama kalau nanti ada yang nggak 
paham bisa langsung Tanya saya atau whatshap 
nggak papa. Wa’alaikumsalam wr.wb. 
 
 
 
